Szakmai beszamol6 a 2023 -as évrol
BMSZKI Atmeneti Széallas és Pedagdgus és N6vérszallo
1097 Budapest, Gyali ut 33- 35.

1. AZINTEZMENY ROVID BEMUTATASA

A Gyali uti Atmeneti Szillas 210 féréhelyen biztosit elhelyezést 18. életéviiket betoltott
hajléktalan élethelyzetben 1évo ndk, férfiak, tovabba parok szamara atmeneti idére, legfeljebb
két évre. Az intézmény olyan hajléktalan embereknek nyujt elhelyezést, akik rendszeres
jovedelemmel rendelkeznek és erre vonatkozo6 egyéni megallapodas alapjan elétakarékossagot
is vallalnak. A szallon a szobak kétagyasak, minden szobahoz kis el6tér tartozik (hideg-meleg
vizes mosdoval és hiitdszekrénnyel). Minden tligyfeliinknek esetkezeld szocialis munkas nyujt
segitséget a szallon toltott 1d0 alatt a sziikségletfelmeérés utdn meghatarozott probléméak mentén
és a kitlizott célok elérése érdekében. Intézménylinkben pszicholdgus és pszichiater segitségét
is igénybe vehetik a lakok, tovabba hetente két 6raban orvosi rendelés is van. Az intézményi
téritési dij: 340 Ft/nap, 10.200 - 10.540 Ft/f6/hd Az atmeneti szallasra a felvételrdl a Felvételt
Eldkészit6 Team dont.

A Gyali uti Pedagogus és NOovérszallo 58 kétagyas szobdban biztosit munkasszallos lakhatast
egyéves szerzOdéssel.

A Gyali uti Ideiglenes Menekiilt Szallas 2023 — ban is folytatta miikodését kozel 100 férohellyel
az orosz — ukran habort eldl menekiild embereknek otthont adva ezzel. Az év kdzepén kiilon
vezetdt kapott az intézmény és ettdl kezdve az Atmeneti Szallas vezetése ismét teljes
figyelmével az atmeneti szallds és a munkasszallas lakoi, kollégai és tigyei fel¢ fordithatta a

figyelmét.



2. AZ UGYFELKOR JELLEMZOI

2.1. A 2023-BAN BEKOLTOZO UGYFELEK ALTALANOS JELLEMZOI

A Gyali Atmeneti Szallasra 2023 -ban dsszesen 149 6 koltozott be, ebbdl né: 55 £6, férfi: 94

f0.
1.sz. tablazat - 2023 — ben beko61t6zok Kor szerinti megoszlasa nemek szerinti bontasban
NGOk (f6) | Férfiak (f6) | Osszesen (f6) | %

18-39 év kozottiek 3 10 13 9
40-59 év kozottiek 30 40 70 47
60-64 ¢év kozottiek 8 16 24 16
65-69 év kozottiek 10 19 29 19
70 év felettiek 4 9 13 9
Osszesen 55 94 149 100

A 2022 — es évhez képest a 65 — 69 év kozotti korosztaly a bekoltozok kozott 4 % - al nagyobb
aranyt képvisel, a tavalyi 15% - hoz képest 19 % - al, ezen beliil is tobb n6é koltozott be

aranyaiban, mint férfi. Mig ebben a korosztalyban tavaly a bekdltozok koziil csak kdzel 10 %

volt a nd, 2023 — ban 34 %.

A 2023-ben bekoltozo iligyfelek sziiletési helyét tekintve:

Budapesten sziiletettek 6sszesen: 66 6, ebbdl n6: 2116, férfi: 45 6

Nem Budapesten sziiletettek 6sszesen:83 6, ebbdl n6: 34 106, ferfi: 49 6

2.sz. tablazat - Bekoltozott iigyfelek iskolai végzettségiik alapjan

N6 | Férfi (f6) Egyiitt (f6) %

(f6)
8 4ltalanosnal kevesebhb 7 1 8 5,3
8 4ltalanos 30 39 69 46
szakmunkasképzd 11 35 46 31
szakkodzépiskola, gimnazium érettségivel 3 16 19 13
féiskola/egyetem 4 3 7 4,7
Osszesen 55 94 149 100

3.sz. tablazat - Bekoltozott iigyfelek vérszerinti gyermekeinek szima

Nok (f6) | Férfiak (f6) | Egyiitt (f6)
1 gyermek 4 24 28
2 gyermek 13 18 31
3 gyermek 11 10 21
4 gyermek 9 7 16
5 gyermek 1 1 2
6 gyermek 1 1 2




A ndk kozil 16 fonek nincs gyermeke, a férfiak kozil 33 fonek, Osszesen 49 fonek, a
bekoltozott lakok 33 % - anak. 2022 — ben a bekoltozottek 37 % - at tették ki azok, akiknek

nincsen gyermeke.

4.sz. tablazat - A bekoltozott iigyfeleink jovedelme a bekoltozéskor

Nem 1- 49.999 Ft | 50.000 — 99.999 Ft | 100.000- 150.000 Ft
rendelkezett | kozott kozott 149.999 Ft | felett
jovedelemmel kozott
Nék 3 6 12 14 20
Férfiak 6 4 12 20 52
Egyiitt 9 10 24 34 72

A bekoltozott tigyfelek koziil arra a kérdésre, hogy van — e betegsége, 131 6 igennel valaszolt
melybdl 45 {6 nd és 86 6 férfi volt, ez a bekdltozok 88 % - a. Ez az arany a 2022 — es évben
71 % volt.

S5.sz. tablazat - Hol aludt a szallora jelentkezést megel6zé el6z6 éjszaka

Nok | Férfiak | Egyiitt %
(f6) | (o) (f6)

Kozteriileten 9 15 24 16
Ejjeli Menedékhelyen 29 53 82 55
Atmeneti Szallén 5 12 17 11
Munkasszallon 2 3 5 4
Albérlet/agybérlet 1 2 3 2
Alkalmi ismerdsnél 5 3 8 )
Csalad 1 3 4 3
Korhaz 3 3 6 4

Mind a kdzteriiletrl, mind az éjjeli menedékhelyrdl bekoltozo ligyfelek aranya nétt a 2022 —
es évhez képest (11, 8 % volt a kozteriiletrdl érkezd aranya, 47, 1 % az éjjeli menedékhelyrdl
érkezoké.

Ugyfeleink koziil a bekdltdzéskor minddsszesen egy fonek volt félretett pénze (ebbdl nd: 0 6,
férfi: 1 £6).



6. sz. tablazat - Mikor lakott el6szor szallon? (fében)

2000 | 2000 | 2001 | 2002 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011

elott
N6 3 1 1 1 1 0 1 3 1 2 4 2
Férfi |5 1 1 2 3 7 1 2 3 1 3 2
Egyiitt | 8 2 2 3 4 7 2 5 4 3 7 4

2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023
Né§ 3 3 1 0 3 3 0 1 3 5 2 11
Férfi |2 3 0 5 5 4 4 3 3 8 7 19
Egyiitt | 5 6 1 5 8 7 4 4 6 13 9 30

2023- ben 154 16 kikol1tozott tigyfél volt, ebbdl né: 52 {6, férfi 102 6

7.sz. tablazat - 2023-ban kikoltozott iigyfelek tavozasi helye alapjan

N6 Ferfi Osszesen %
Masik atmeneti szallas 8 13 21 14
Csalad 5 7 12 7
Elhunyt 1 7 8 5
Ismeretlen 8 27 35 23
utca, kozteriilet 1 2 3 2
Munkésszallo 6 11 17 11
Ejjeli 6 19 25 16
Képolna utcai kiilsé férohely 1 0 1 0,6
szobabérldk haza 1 2 3 2
Szocialis Otthon 1 3 4 3
Albérlet, Onk. Bérlakas, Nyugdijashazi lakas 4 5 9 6
Biintetésvégrehajtasi intézmény 0 1 1 0,6
Koérhaz 4 1 5 3,2
Reformatus kismamahaz 1 0 1 0,6
Egyéb 5 4 9 6
Osszesen 52 102 154 100




2.2. AZ ATMENETI SZALLAS 2023 EVI TELJES UGYFELKORENEK ALTALANOS JELLEMZOI,

A SZOCIALIS MUNKA EVES EREDMENYEIT VIZSGALO ADATGYUJTES ALAPJAN

8. sz. tablazat: a szallé/intézmény lakéinak nemek szerinti megoszlasa

Az ugyfél neme asszes

férfi né (f6)

vie 1 o o 209 107 316
Gyali Atmeneti Szallo % 66.1% 33.9% 100.0%
ctmeneti szallok o 1562 632 2194
atmenct szato % 712% | 288% | 100,0%

A Gyali Atmeneti Szallison 2023 évben a szocialis munka eredményeinek éves Osszesitése
alapjan 316 fot lattunk el, kétharmad részben férfiakat (iigyfeleink 66.1%-a), egyharmad
részben ndket (33,9%). Ez a megoszlas leképezi a hajléktalantarsadalomra jellemz6 nemi
megoszlast, ha valamivel kisebb mértékben is, mint a BMSZKI 6sszes atmeneti szallojat nézve
(71,2% 111, 28,8% nd). Szallonk nagysagat jol mutatja, hogy az év sordn a BMSZKI 10 atmeneti
szallasan megforduld sokasag (2194 £6) 14,4%-a a Gyali Szallo tigyfele volt 2023-ban.

A szallas lakoinak atlagéletkora 57,6 év volt, az életkori median pedig kerek 60 évre esett. Ezek
érezhetden magasabb életkorok, mint a teljes a&tmeneti szallés minta szamai (55,8 atlag és 57
év medidn). Mindez eldrevetiti a késdbb tobb oldalrdl is korbejart allitdsunkat, miszerint a Gyali

Szallas (a hasonldképp munkasszallonak épitett, igy épitészeti karakterében hasonld Kocsis

Szalloval egyiitt) arra vald tekintettel, hogy az intézményben lift tlizemel, célzott
befogaddszallasava valt az idds(ebb), beteg(ebb) iigyfeleknek.
Tendencidjaban hasonlo tanulsdgokat mutat az életkori megoszlast taglalé tablank is:
9. sz. tablazat: a szall6/intézmény lakoéinak életkor szerinti megoszlasa
korcsoportok 0sszes
246v |25-34| 35-44 | 45-54 |55-64|65-74| > VO
alatti | éves éves éves éves | éves |,
1d6sebb
Gyali 6 0 13 37 63 95 91 17 316
At ti
soalle | % | 00% | 41% | 11,7% | 19,9% |30,1% | 28,8% | 54% |100,0%
atmeneti o 21 102 246 535 749 481 60 2194
szallok % | 1,0% | 46% | 11,2% | 24,4% | 34,1% | 21,9% | 2,7% |100,0%




Mint latjuk, az 6sszes atmeneti szallashoz viszonyitva a fiatalabbak enyhén alulreprezentaltak
(4,1% 34 ¢v alatti gyalis lako vs. 5,6% 0Ossz-atmenetis iligyfél ugyanebben a korosztalyban),
idéskorban ugyanez az 6sszehasonlitds mar egy joval megfoghatdbb, kozel 10 szazalékpontos
kiilonbséget rajzol ki: mig a Gyali lakonak 34,2% 65 év feletti, addig az atmeneti szallok kozos
mint4janak mindossze 24,6%-a tartozik ebbe a korcsoportba. Egyetlen korcsoportban, a 35-44
kozotti ,.klasszikus” kozépkortiak korében fedi egymast a gyalis (11,7%), illetve az 0sszesitett
atmeneti szallés minta (11,2%). A legnépesebb ¢életkori csoport ugyanugy az 55 és 64 év
kozottiek kore: az Gsszes atmeneti szallo lakoinak 34,1, a Gyali Szélas iigyfeleinek 30,1%-a
tartozik ebbe a csoportba. Az 57,6 éves atlagéletkor korantsem véletlen: szallonk tigyfélkorének

kozel kétharmada, lakdink 64,3%-a esik kiviil a kozépkortiak csoportjan, azaz 55 évnél idésebb.

10. sz. tablazat: a hajléktalansag kezdete a szallo/intézmény lakéinak korében

Az iigyfél hajléktalansaganak kezdete

ke_vesebb , 5.5 | 6-9 |10-14 15 éve 555708
mintegy | 1 éve . . . vagy
. c€ve €ve cve /
éve régebben
Gyali o 24 40 75 52 58 66 315

Atmeneti % 76% | 12,7% | 23,8% | 16,5% | 18,4% | 21,0% | 100,0%
Szallo

atmeneti 6 147 260 522 349 403 470 2151
szallok % 6,8% |12,1% | 24,3% | 16,2% | 18,7% | 21,9% | 100,0%

Az életkori megoszlas alapjan, a fent leirt tendenciat alapul véve (jelesiil, hogy a Gyali Szallo
lakoéinak korében mintegy 10 szazalékponttal feliilreprezntalt a 65 évnél idésebbek csoportja)
gondolhatnank, hogy az atlagosnal nagyobb értékeket talalunk majd a régota (6-10-15 éve)
hajléktalan iigyfelek oszlopaiban — ezzel szemben a megoszlasigdrbe szinte teljes atfedésben
koveti a teljes minta megoszlasat. Ez pedig egyetlen (nem csak a szallonkra jellemzd, de az
utobbi iddben leirhatova valo) jelenséget valdsziniisit: az idoskori hajléktalanna valas sajnalatos

elofordulasat.



11. sz. tablazat: legmagasabb végzettség a szall6/intézmény lakéinak korében

Az iigyfél legmagasabb befejezett iskolai végzettsége
kevesebb, szakmunkas 558708
mint 8 8 altalanos képzo, érettségi fels6foku

altalanos szakiskola
Gyali 6 17 139 100 43 15 314
Atmeneti % 5,4% 44,3% 31,8% 13,7% 4,8% 100,0%
Szallo
atmeneti | {0 112 942 686 345 107 2192
szallok | % 5,1% 43,0% 31,3% 15,7% 4,9% 100,0%

A végzettségi tabla az el6z6 valtozohoz hasonldan, a teljes mintaval szinkronban 4ll. A sokéves
hagyomanyoknak megfelelden a 8 daltalanost végzettek (44,3%), illetve a szakmunkas

bizonyitvanyt szerzd tigyfelek (31,8%) adjak tigyfeleink legnagyobb csoportjat, a felséfokt

végzettségliek és a nyolc osztalyt sem végzok alcsoportja egyarant 5-5 szdzalék korili.

12. sz. tablazat: Honnan koltoztek be a szalléra a Gyali/BMSZKI atmeneti szallasok iigyfelei?

Honnan koéltozott be az iigyfél az
adott szallora, (utégondozottak
esetén) lakasba
éllleaglllillzt;leirrle ,haj lgir;lan nem o
jellemz6 ele.ﬂlllelyze,,”e elddnthetd
lakhatdsbol | 17 =00
.z . o 222 68 1 291
Gyali Atmeneti Szallo % 76.3% 23.4% 0.3% 100,0%
atmeneti szallok fo 1659 435 21 2115
% 78,4% 20,6% 1,0% 100,0%
13. sz. tablazat: Honnan koltoztok be a szallora a szallasok iigyfelei?
9] %
barmilyen lakés 31 10.6
barmilyen bérlemény 23 7.8
munkasszallas 11 3.8
atmeneti szallo 41 14.0
¢jjeli menedékhely 154 52.6
szocialis otthon 1 0.3
egeészsegligyl intézmény 7 2.4
egyéb 3 1.0
kozteriilet 22 7.5
Osszesen 293 100.0




A bemeneti utak vizsgalatakor a szallds iigyfeleinek intézményi Utja alig tért el az Gsszes
atmeneti szallo lakojanak el6zménypalyditol: a lakok bd %i-e a hajléktalansag valamely
staciojabol érkezett a Gyali utra — mindosszesen két szdzalékponttal kevesebben, mint az §sszes
atmeneti szallo esetében. A részletes kép szerint tigyfeleink tobb mint fele (52.6%) valamilyen
¢jjeli menedékhelyrol koltozott hozzank (ami nem jelenti, hogy a kozelmultban ne laktak volna
hasonld atmeneti szallason - eljarasrendiink értelmében BMSZKI-s atmeneti szallorol csak 30
nap intézményen kiviili — praktikusan foként ¢jjeli menedékhelyen toltott - varakozas utan lehet
ismét ilyen intézménytipusba jelentkezni). A masodik legjellemzObb elézmény igy is az
atmeneti szallo — ez nagyobbrészt mas fenntartd intézményét, kisebb részben BMSZKI-n beliili
atjelentkezést jelent. A hajléktalansdgon beliili bemeneti utak harmadik legjellemz6bb forméja
a kozteriiletrdl valo bekoltozés, egy immaron jol megfoghato, 7,5%-os reprezentacidoval. A
hajléktalansdgon kiviili elézmények (Osszesen 23,4%) legnagyobb részt valamilyen
lak4shaszndlat — sajat, Onkormdanyzati, csaladtagként hasznalt, szivességi — (10,6%),

masodsorban valamilyen bérlemény (7,8%) elvesztését mutatjak.

14. sz. tablazat: Hova koltoztek ki a szallas(ok) azon iigyfelei, akiknek 2023-ban zarult le a gondozasa?

14 nem
PIEKalan | pojléktalan
e | Clethely- nem |
ellemzt zetre eldonthets | OSS4CS
. jellemz6
lakhatasba lakhatésba
\ 6 50 59 25 134
ali At t1 Szalld
oY Amenet A0 % 37,3% | 44,0% | 18,7% | 100,0%
atmeneti szallok fo 359 336 240 935
% 38,4% | 359% | 257% | 100,0%

OAr ik | dtme | gjieli szocilis koz
br _ H N I & - r .
m”i;en g]élrl%/e ?: as- neti | menedé C(S)A n;ltlg](?i?as ﬁ][tj teriile t:(:ka elgtm egg/ ¢l ossz
lakés ény szallo | szallo | k-hely haz t
24 8 20 14 26 2 3 5 6 25 7 1 141
Gyali 122
Szallo 17.0% | 57% % 9,9% | 184% | 1,4% | 21% |35% | 4,3% | 17,7% | 5,0% | 0,7 |100,0%
130 76 63 109 184 8 37 39 27 236 71 26 1006

atmeneti

10,8
szallok 12.9% 7,6% | 6,3%

% 18,3% | 0,8% 3,7% 3,9% | 2,7% | 23,5% | 7,1% | 2,6% | 100,0%




Ha ugyanezt az Osszefiiggést a kivezetd utakban probaljuk megvizsgalni, egy a bemenetinél

pozitivabb képet kapunk, radadasul a Gyali Szall6 mintegy 10 szazalékponttal jobb

eredményeket mutat, mint az Gsszes atmeneti szallas iigyfeleinek mintaja. A hajléktalan

¢lethelyzetet atorokitd tovabblépés (37,3%) alig egy szazalékponttal alacsonyabb, mint a

nagycsoportban (38,4%), a ,,nem hajléktalan ¢lethelyzetre jellemzd lakhatds™ kategéridban

viszont iigyfeleink (44%) jocskan feliilreprezentaltak az atmeneti szallok 6sszességéhez képest

(35,9%). Mint a részletezd tablan latjuk, ennek a csoportnak a nagyobb részét a (jogviszonytol

fliggetlentil) valamilyen lakasba (17%) €és a munkasszallora koltozok (14,2%) adjak.

Fontos kiemelni az albérleti szegmens szinte teljes eltiinését a gyalis és az atmenetis mintaban:

a ,,barmilyen bérlemény” kategdridban mi a szobabérlok hazat és az agybérletet is 6sszevontuk,

ezen kiviil klasszikus albérletbe minddssze 4 {6 (2,8%) koltozott.

15. sz. tablazat - Mennyi (havi) pénzbdl élt az iigyfél a segité munka kezdetén és végén? (lezart esetek)

Mennyi (havi) pénzbdl élt az iigyfél a segité munka kezdetén (lezart esetek)

nemvolt | 1-27 | 27501-| 60001- | 90001 - 1;'()0008)010_ 200 000 Sss76S
jovedelme | 500 Ft |60 000 Ft |90 000 Ft | 140 000 Ft Et Ft-nal t6bb
Gyali 8 1 13 28 37 34 15 136
Atmeneti
Szallo 5,9% 0,7% 9,6% 20,6% 27,2% 25,0% 11,0% 100,0%
atmeneti 162 91 158 135 198 127 54 925
szallok 17,5% 9,8% 17,1% 14,6% 21,4% 13,7% 5,8% 100,0%
Mennyi (havi) pénzbdl élt az iigyfél a segité munka végén (lezart esetek)
nemvolt | 1-27 | 27501~ | 60001~ | 90001~ |MBOL| 200000 | L
jovedelme | 500 Ft |60 000 Ft |90 000 Ft | 140 000 Ft Ft Ft-nal tobb
Gyali 9 3 8 22 33 35 19 129
Atmeneti
Szallo 7,0% 2,3% 6,2% 17,1% 25,6% 27,1% 14, 7% 100,0%
atmeneti 136 80 139 133 184 152 82 906
szallok 15,0% 8,8% 15,3% 14,7% 20,3% 16,8% 9,1% 100,0%
16. sz. tablazat - jovedelem valtozas (lezart esetek)
jovedelme csokkent | jovedelme nem valtozott | jovedelme nétt Osszes
L _ 16 70 43 129
Gyali Atmeneti Szallo
12,4% 54,3% 33,3% 100,0%
) o 93 557 252 902
atmeneti szallok
10,3% 61,8% 27,9% 100,0%




Ha a 2023-ban lezart esetek alapjan vizsgaljuk lakoink jovedelmi viszonyait, gy lehetdségiink
van a bekoltozéskori és kikoltozéskori jovedelmi viszonyok dsszehasonlitasara is, ami szallonk
esetében egy enyhe (dm az teljes atmeneti szallés mintandl még igy is nagyobb ivil) javulast
mutat. A 2023-ban kilépd lakoink kerek egyharmadanak (33,3%) nétt a jovedelme a gondozas
ideje alatt — melyet bizvast tekinthetiink egy sikerességi indikatornak. Ugyfeleink valamivel
tobb mint egytizedének (12,4%) romlottak a jovedelmi viszonyai, a minta bé felének (54,3%)
pedig érdemben nem valtozott a jovedelemnagysaga.

A fenti tdblak azt mutatjak, hogy lakéink kb. kétharmada (a segité munka elején 63,2%-a, a
segitdmunka végén 67,4%) a felsé harom jovedelmi csoportba (90-140 e.; 140-200 e.; 200 e.
felett) tartozik. Ugyanez az arany a teljes atmeneti szallos mintaban 40,9, illetve 46,2%. Mivel
a 2023-ban lezart tligyfelek szama értelem szerint kisebb a szallo teljes iigyfélkorénél,
kontrollvaltozoként megnéztiik a teljes 2023-as gyalis lakdcsoport bekoltozéskori jovedelem-

csoporteloszlasat: itt 65,6% volt a felsé harom kategoriaban.

17. sz. tablazat - Osszes 2023-as iigyfél bekoltozéskori jovedelme

nemvolt | 1-27 |27501- | 60001- | 90001 - 124(;)00:010' 200000 | .
jovedelme | 500 Ft | 60 000 Ft| 90 000 Ft| 140 000 Ft | “" ™" | Ft-ndl tobb
Gyali 16 5 31 49 84 73 36 294
Atmeneti
Szall6 5.4 1.7 10.5 16.7 28.6 24.8 12.2 100,0%

Ebbdl, a teljes atmeneti szallés mintanal jobb jovedelmi helyzetbdl onmagaban két dolog

kovetkezik:

o egyrészrdl lathatd, hogy szallonk, mint magasabb szinvonalu szolgéltatast nyu;to,

hajdani kiléptet6 szallo a felvételi csoport (FET) szelekcioja alapjan eleve a valamivel

biztosabb anyagi helyzetii tigyfeleket latja el;

o A legalabb havi 100 e. Ft koriili jovedelemmel rendelkezd ligyfelek relative magas

reprezentacioja alapjan a valamilyen intézményi kilépésnek tigyfeleink 2/3-a szamara

elméletileg lehet gazdasdgi realitasa. (100 e. Ft koriili bevételek mellet az eldrelépés

értelem szerint kizarolag a munkasszallos féréhelyet jelentheti, de a 140. e. Ft feletti

jovedelme mellett, pl. parok esetében akar a szocialis bérlakaspiac esetleges lehet6ségei

IS minimalisan fenntarthatova valhatnak. Nem véletleniil fogalmazunk egészen

Ovatosan — viszonyitasképp a hazai brutto atlagkereset 564.400 forint volt 2023-ban,
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mely minimalisan netté 375.326 Ft bevételt jelent.! Mindekdzben Magyarorszagon
atlagosan a bevételeink 49,2 %-at koltottiik lakhatassal kapcsolatos kiadasokra 2023-
ban?. Ez fentiek alapjan cca. 187 ezer Ft fejenkénti atlagos lakhatasi kiadast jelent, azaz
pl. a 140 -200 e. Ft kozotti jovedelmi csoportba es6 tigyfeleinknek, ha egyediilalloként

valnanak egy

szocialis

kihivasoknak kéne megfelelniiik.

bérlakas

Szerencseés

bérlojéve,

komoly gazdalkodasi

A jovedelem nagysaga mellett az is fontos, hogy els6sorban mibdl szarmazik iigyfeleink

bevétele, aktivak-e még a munkaerdpiacon, illetve elsddleges jovedelmiik mellett van-e egyéb

bevételiik.

18. sz. tablazat — iigyfeleink legfontosabb megélhetési forrasa a bekoltozéskor és a segitbmunka végén

Mi volt az iigyfél legfontosabb megélhetési forrasa
barmilyen
transzfer semmilyen
barmilyen kereget’e 5, | (nyugdij, masok megélhe- . *
munka- koldulas, | rokkant- s LA egyéb Ossz.
e .. segitették | tési forrasa
jovedelem gywtogete | - nyugdij,
s, kukazas jarulek, nem volt
segély stb.)
a segitd Gyali 139 1 143 2 14 2 301
munka’ Atmeneti
kezdetén S7all6 46.2% 0.3% 47,5% 0,7% 4,7% 0,6% | 100,0%
(8sszes ' '
2023-as 949 76 186 54 2122
iigyfél) atmeneti 809 48
szallok 38.1% 2 30 44,7% 3,6% 8,8% 2,5% | 100,0%
a segitd Gyali 60 0 67 3 6 1 137
munka A :
At t
lezirisak | qas | 4380 | 00% | 489% | 22% | 44% | 07% | 100,0%
or (2023-
as lezart 366 14 395 31 74 34 922
atmeneti
esetek) L
szallok 39.7% 1,5% 42,8% 3,4% 8,0% 3,7% | 100,0%

Az év soran gondozott 316 iigyfeliink koziil 301 f6 els6dleges megélhetési forrasarol szereztiink

informaciot, illetve a 147 lezart gondozas koziil 137 esetben tudtuk meg ugyanezt. Ez alapjan

az elsédlegesen (barmilyen tipust) munkajovedelembdl gazdalkodok, €és a transzferjellegli

(nyugdij, jarulék, segély) bevételekbol €16k kozel azonos nagysagu csoportot tettnek ki mind a

L forras: KSH.hu
2 forras: Eurostat - Household budget survey (HBS) 2023.
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bekeriiléskor, mind a segitémunka végén. Munkaaktivitaisbol bemenetkor 46,2, kimenetkor
43,8%, transzferekbol 47,5 és 48,9% ¢élt elsddlegesen. Mindkét csoport reprezentacidja
valamivel magasabb az atmeneti szallos atlagnal, azaz paradox médon mind az aktivakbodl,
mind a nyugdijbol-segélybdl €16 tigyfelekbdl tobb van a Gyali Szallason, mint atmeneti
szalléinkon altalaban. A munkabevételek koziil a legjellemzObb a rendszeres bejelentett
(bekertiléskor 24,6; esetzaraskor 21,9%), illetve a rendszeres, nem bejelentett munka (11,6,
illetve 10,2%). Az egyéb, sokszor épp a hajléktalan élethelyzetre jellemzd alternativ
megélhetési stratégiak ezzel szemben alig mérhetéek a Gyali Szallason. A teljesen
jovedelemnélkiiliek reprezentacidja is csak cca. a fele a nagymintaénak, ennek ellenére mind a
bemeneti 4,7, mind a kimeneti 4,4% lathat6 nagysagu csoport.

(Fenti szdmok akar el is fednék, a 33,3%-0s jovedelemndovekmény viszont valamennyire
lathatdva teszi azt a tendenciat, melyrdl legtobb szocialis munkds kollégank beszdmol. Nagyon
gyakori, hogy tigyfeleink bekertiléskor egészen alacsony jovedelemmel rendelkeznek, vagy
akar jovedelem nélkiil érkeznek®, és bar egészségi 4llapotuk altalanosan rossz, pontos
diagnozisaik és orvosi elézményeik sincsenek. Az els¢ félév feladata igy sokszor a
diagnodzisszerzés, a munkaképesség-csokkenés mértékének a hivatalos megallapitasa, ¢€s
valamilyen, az allapottal kapcsolatos transzfer megszerzése.)

Masodlagos jovedelme 2023-as iigyfeleink 64,2%-nak nem volt, ugyanez a szam a 2023-as
kikoltozok kozott mar csak 51,9% - azaz a szallon toltott idG lathatdoan mobilizalta a

munkajovedelmek bdvitésének szandékat.

Jelen fejezetrész végén a szocialis munka éves eredményeit 0sszegz6é adatgyiijtés gondozasi
eredményekre vonatkoz6 kérdéseit, elsdként az ligyfelek allapotvaltozasaval kapcsolatos

valtozokat vessziik sorra.

3 Nem tisztdzott mddszertani kérdés, hogy pontosan mi tekinthet8 bemeneti jévedelemnek, a felvételi soran
ugyanis Ugyfeleink sokszor beszdmolnak valamilyen jévedelemrdl, melyet a FET rogzit is a Menedékben — 1-2
honappal késébb ténylegesen bekdltozve viszont mar sokszor ,,nincs meg” az emlitett munkahely, és a feljegyzett
jovedelemnagysag.
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19. sz. tablazat — valtozasok iigyfeleink kondiciéiban a gondozas ideje alatt

Tortént-e valamilyen fontos valtozas az ligyfél személyes kapcsolatrendszerében

igen, igen,
inkabb inkabb nem 0sszes
pozitiv negativ
, i) 15 14 112 141
Gyali At ti Szallo
yall Atmenett >zallo % 10,6% | 9.9% | 794% | 100,0%
‘t i szall6k 6 154 59 913 1126
atmenetl szalio % 13,7% | 52% | 81,1% | 100,0%
Tortént-e valamilyen fontos valtozas az iigyfél egészségi, mentalis dllapotiaban
igen, igen,
inkabb inkabb nem 0sszes
javult romlott
, it 10 36 92 138
Gyali At ti Szallé
yall Atmenett »zallo % 72% | 261% | 66,7% | 100,0%
stmeneti szllok 6 107 219 787 1113
y4
% 9,6% 19,7% 70,7% | 100,0%

Az egyéni kapcsolatrendszer alakuldsa hasonld eloszlast kovet, mint az atmeneti szallos
alapsokasagé, legnagyobbrészt nem tortént valtozas tligyfeleink kapcsolati networkjeiben, a
79,4%-0s gyalis valtozatlansag majdnem megegyezik a nagy minta 81,1%-os idevago
gyalis lakok minddssze 10,6%-a tapasztalt pozitiv valtozast az atmeneti szallos atlag 13,7%-val
szemben. A szubjektiv allapotromlas erdsebb indikatoranak tlinik az egészségi-mentalis allapot
valtozasanak megitélése: itt az alapsokasag konstans helyzetii tigyfelei (70,7%) mellett nalunk
66,7% kondicidi tiintek valtozatlannak. Az alapsokasag 19,7%-os allapotromlasahoz képest a
Gyali uton az iigyfelek tobb mint negyede (26,1%) kapcsan mondhattuk el, hogy romlott az
egészségi és/vagy mentdlis helyzetiik.

Hasonlo kérdést taglal a kovetkezd megoszlastablazat is. Az dtmeneti szallok teljes kore 20,4%-
ban a szo6 eredeti értelmében valamilyen egyéni progressziot probalt kimunkalni a gondozas
soran — a Gyali szalon ezzel szemben a gondozasoknak csak mintegy 9,3%-a célozta a

magasabb fokl autondmia elérését.
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20. sz. tabldzat - A segit6 munka f6 célja, célrendszere

inkabb .
magasabb mka,b b a
, tovabbi ) . nem .
foku lecsiisza mindketto 1dénthets Osszes
tondmia ecsuszas eldontheto
auelérése megel6zése
o 25 104 131 9 269
Gydli Atmeneti Szdll6 =g 38.7% | 487% | 33% | 100,0%
- 420 662 940 32 2054
atmeneti szatlo 20.4% 32.2% 45 8% 16% | 100,0%

Ezt a lathato kiilonbséget nem a Gyali Szallo szakmai stabjanak esetleges eltéré hangoltsaga,
vagy eltér6 célmeghatarozasai indokoljak, hanem az a tény, amit az el6z6 valtozonal is lattunk,
jelesiil, hogy a nagyszamu id6s/beteg tigyfél allapotromlasa mentén hangsulyos feladatunkka
valt a karmentd/artalomcsokkentd gondozasi fokusz, azaz a betegséggel/oregséggel kapcsolatos
statuszvesztések menedzselése. Ilyeténképpen a ,,tovabbi lecstiszas megeldzése” a gondozasok
tobb mint harmadanal (38,7%) az elsédleges szempontunk.

Ez a gondozasi fokusz — ahogy a kdvetkezd alfejezetben részleteiben is targyaljuk — megélése
szerint Onsulyandl nagyobb terhet, és sokszor j tipusu, kozel megoldhatatlan dilemmakat
hozott az esetkezeld stab mindennapjaiba. A kovetkezd valtozoban szerepld sikeresség szamos
esetben mast jelent, mint néhany éve. A Kklasszikus Kiléptetd szallos miikodés soran
egyértelmlien a magasabb autonomiafokkal kapcsolatos 1épések (6nalld lakhatés
megszervezése, munkaerdpiaci eldrelépés stb.) voltak a siker indikatorai. Mostanra sok esetben
egy idOsotthoni elhelyezés, egy 1dbadozos felvétel vagy egy hosszas varakozas utan sorra kertild

korhazi kezelés lett a siker fokmérdje.

21. sz. tablazat — Osszességében sikeresnek / eredményesnek itéli-e a szocialis munkas a segité munkat?

igen nem részben | Osszes
, 46 54 26 126
5 A ol
Gyali Atmeneti Szallo 36.5% 42.9% 20.6% 100,0%
, o 365 473 268 1106
atmeneti szallo 330% | 42.8% 24 2% 100,0%
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3. A) ASZAKMAI MUNKA 2023-BAN

3. A) 1. A SZAKMAI MUNKA TARTALOMVALTOZASA

Az el6z6 bekezdésbdl talan kitlinik, hogy stdbunk szamara 2023-ban az idds, kronikus beteg,
illetve valamilyen allapotromlason atesett {ligyfelek gondozasa jelentette a legnagyobb
nehézséget. Ez az aranyaiban gyorsan novekvé célcsoport jellegében és lefolydsdaban is mas
tipusu, nagyobb intenzitasu esetmunkat igényel: nem csak az ligyfelek gondozasaban, hanem
mindennapi életiik timogatasaban is. Ez a segitdmunka - kétségkiviil - SOK vonasaban tér el a
,»klasszikus” atmeneti szallos esetmunka feladataitdl. S6t, az is bizonyosan elmondhat6, hogy
ezeknek a megvaltozott gondozasi igényeknek a megfeleld kielégitése esetenként tul is mutat a
szocialis munka kompetenciain. Minden bizonnyal sziikség lenne egyéb segité szakemberek
(els6sorban egészségiigyi szakszemélyzet: apolok, gondozok, személyi segitok, orvosok,
pszichiaterek) bevonasara is*;

Stabunk Osszetétele adott, mindossze két segitd munkatarsunk végez eseti jelleggel, az ligyeleti
munka melletti részfeladatként bizonyos gondozasi tevékenységeket (pl.: orvoshoz kisérés,
bevasarlas, gyogyszerkivaltas). A megvaltozott feladatok meghatarozé részét egyelére a
szocialis munkas stab végezi. Mivel az tigyfélkor, és az intézményi feladatok valtozasa nem
csak minket, de a teljes ellatorendszert érinti, fontosnak éreztiik, hogy éves beszamolonkban
pontos, akar telephelyiinkon kiviil is érvényes képet rajzoljunk a valtozo Ttlgyfélkorrel
kapcsolatos szakmai kihivasokrol. Ennek érdekében a szocidlis munka eredményeit 6sszegzo,
szokasos évi adatgyiijtés mellett idén februarban kidolgoztunk és felvettiink egy direkt modon
az id6s/beteg ligyfelek gondozédsaval kapcsolatos kérdéssort. A hazon beliili felmérésben
esetkezeld szocialis munkasainkat kérdeztiik meg 2023-as esetkezeléseik idevago tanulsagairol.
A beszamolonk végén mellékelt surway-t a szakmai vezetd minden esetkezeldvel a 2023-as
lakolista és esetdokumentécid alapjan vette fel. Id6kozbeni személyi valtozdsok miatt a
jelenlegi 10 szocialis munkas kollegankbol 9-nek volt 2023-ban esetkezel6i praxisa az
intézményben, ez az oka annak, hogy a 2023-ban zajl6 316 gondozasbol ezzel az adatgytijtéssel
285 iigyfél kapcsan kaptunk valaszokat — ezt bizvast tekinthetjilk reprezentativnak az

intézmény tavalyi miikodésére nézve.

4 Hangsulyozni szeretnénk: égetéen fontos a tovabbi szakemberek bevondsa, de latadsunk szerint volumenében
akkor sem lenne szlikség kevesebb szocialis munkdra., az eset- és pszichés tdmogaté munka a tartalom, ha
eltéré tartalommal folyik is, legalabb annyira fontos feladat, mint a hajdani, kiléptet6 fokusz kapcsan.

15



22. sz. tablazat — Eletkor, ill. EU v. pszichidtriai stitusz miatt nagyobb figyelmet kivané iigyfelek 2023-ban

i Hany tigyfeled volt a 2023-as évben, akik
Heti hany A . L
{raban Hany tigyfeled | életkoruk, egészségiigyi allapotuk, vagy
Kolléga © volt 2023 pszichiatriai statuszuk miatt az 4tlagosnal
dolgozol . . .
K14 évben? nagyobb figyelmet kivantak tdled a
esetkezel6ként? .
munka soran?
iigyfelek szama (sajat) gﬁﬁflek Y-
K.E. 40 21 8 38,0
T.F.E. 40 39 25 64,1
Sz.K. 40 36 5 13,8
M. A. 40 31 11 35,4
Gy.E. 40 39 12 30,7
L. L. 40 34 28 82,3
K.T.D. 30 34 13 32,5
M.V.E. 20 19 10 52,6
K.H.A. 35 32 8 25,0
Osszesen 285 120 42,1 %

A felmérésiink legtobb kérdése a kollégak értékelése / sajat besorolasa alapjan vette végig az
életkorral, egészségi allapottal, pszichiatriai statusszal kapcsolatos érintettség indikatorait.

Elsé kérdésiink igy szolt: ,hany olyan iigyfeled volt a 2023-as évben, akik életkoruk,
egészségiigyl allapotuk, vagy pszichidtriai statuszuk miatt az atlagosnal tobb 1d6t, nagyobb
figyelmet kivantak téled a munka sordn?” Az 0sszesitett eloszlas magaért beszél: az esetkezel 6k
lakoink 42,1%-at soroltak a szallo életkori, egészségiigyi és/vagy pszichiatriai érintettség okan
kiilonos figyelmet €s tobbletmunkat igényld tligyfelei koz¢. Fontos: a stabon beliili megoszlas
13,8-82,3% kozotti szorasa — bar elsdre tlinhet igy — mégsem az egyéni, segitdi ingerkiiszob
kiilonbségeit jeloli. Az esetkiosztast alapvetden az lires helyek szervezik: egy szocialis munkas
20 (az év jelentOs részében pedig egy be nem toltétt statusz miatt 22-23) tigyfelet gondozott
egyidejlileg. Az 0j bekoltozok rendre azokhoz a kollégakhoz keriiltek, akiknek aktualisan 20-
nal (vagy 22-23-nal) kevesebb iligyfeliik volt. A szelekcid6 mégsem pusztan matematikai, a

szakmai vezetd az esetkiosztaskor a heti atlagosan 4-6 bekoltozé mindegyikérdl ismerteti a
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Menedék programban fellelheté elézményeket, a stabtagok pedig — a fenti keretek k6zott, de -
maguk dontik el, hogy melyik 0j tigyfelet valasztjak. Preferenciai pedig mindenkinek vannak:
van, aki szivesebben visz férfiakat, mint nbket, van, aki inkabb idOsebbeket, van, aki a
pszichiatriai betegek, vagy a fogyatékkal ¢lok irant érez affinitast, és igy tovabb. Ez alapjan
valoban, egyes kollégaink eleve tobb id6s, beteg tigyféllel dolgoznak, mint a tobbiek.

23. sz. tablazat — 2023-as iigyfelek kérhazi tartézkodasa és krénikus betegek arinya a lakok kozott

Hany tigyfeled volt A 2023 évben gondozott
Hany tigyfeled volt legalabb egy hétig igyfeleid koziil hany
Kolléea barmilyen okbol tarto kezelésen, vagy szenvedett valamilyen
& kérhazban 2023 legalabb 2 alkalommal | kronikus betegségben?
évben? korhazban 2023 év (szervi, pszichiatriai,
soran? addiktologiai.)
. ligyfelek . ligyfelek ,, iigyfelek %-
f6 %-ban f6 %-ban fé ban
K.E. 6 28,5 6 28,5 12 57,1
T.F.E. 20 51,2 20 51,2 25 64,1
Sz. K. 6 16,6 3 8,3 11 30,5
M. A. 8 25,8 7 22,5 25 80,6
Gy. E. 6 15,0 5 12,8 28 71,7
L. L. 3 8,8% 3 8,8 28 82,3
K.T.D. 2 5,8% 2 58 9 26,4
M.V.E. 7 36,8% 2 10,5 12 63,1
K.H.A. 8 22,8% 8 22,8 22 68,7
Osszesen 66 23,1% 56 19,6% 172 60,3%

A fekvébeteg — intézményben, korhazban tartdzkodas jol megfoghato, konkrét indikatora a
nagyobb sulyu egészségiigyi problémaknak. Mint latjuk, lakoink majd negyede (23,1%) keriilt
legalabb egyszer az év soran korhazba. Stlyozva az indikacio mértékét, megkérdeztiik, hogy
hanyan voltak legalabb kétszer, vagy huzamosabb ideig, legalabb egy hétig korhazban: a
19,6%-o0s reprezentacié néhany szazalékponttal marad csak el a korhazi kezeltek aranyatol.
Azaz: a korhazba keriild tigyfeleink tilnyomo része (lakoink 6tode) lathatéan komolyabb
egészségiigyi problémak mentén Kkeriilt korhazba. A valamilyen kronikus betegségben
rendszeresen gyogyszerszedést / orvosi kontrollt igényel. Szervi, pszichiatriai, addiktologiai
természetll betegségekre egyarant gondolunk.”) aranya megddbbentéen magas, 60,3% - azaz

igyfeleink kozel kétharmada €1 allapotszeriien valamilyen tartos betegséggel.
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23. sz. tablazat — Gondozasi fokusz, demencia és pszichiatriai érintettség a 2023-as gondozasokban

A 2023-as tigyfeleid . .
1 Megitélésed szerint C1 .
koziil hanyrol . e i1, Megitélésed szerint 2023-
ondolod, hogy az EU tigyfelid koziil hanyan as tgyfeleid kozil hanyan
ghel et"l,< S SI?IVC te / kiizdbttek érgir}itettek alamil er}ll
};IZ ’u z z felismerheto .1, Ve Y i
atarozta meg mértekben pszichiatriai betegség
. ‘o
Kolls ;i?ljggzb;sgg demenciaval? kapcsan?
olléga !
. iigyfelek - iigyfelek - iigyfelek %-
f6 %-ban f6 %-ban f6 ban
KE. 9 42 3 14 5 24
TEE. 13 33 7 18 12 31
Sz K. 8 22 2 5 4 11
M. A. 16 51 2 6 11 35
Gy.E. 8 20 1 2 14 36
L L. 10 29 1 2 14 41
K.T.D. 14 41 0 0 10 29
MVE. 11 57 3 15 7 37
K.H.A. 16 50 2 6 7 22
Osszesen 105 36,8% 21 7,3% 84 29,5

A fenti tablazat els6 kérdésében arra kértiik kollégainkat, hogy a 2023-as lakoélistajukbol
valasszak ki azokat az eseteket, melyekben az egészségiigyi helyzettel kapcsolatos teenddk
tették ki a gondozas nagyobb részét. (A teljes kérdés igy szolt: ,,a 2023 évben gondozott
igyfeleid koziil hanyrdl gondolod, hogy az egészségiigyi helyzetiik szervezte / hatarozta meg
legjobban a gondozasukat? Ertsd: akinél ezzel a kérdéssel érezheten tobbet kellett foglalkozni,
mint a lakhatasi, munkaer6piaci, kapcsolati problémakkal.”) Az esetkezelok besorolasa szerint
igy lakoink bé harmada, 36,8% gondozésa szolt elssorban ilyen feladatokrol. A bels6 szoras
itt 1s jelentds: kollégaink harmadanal a gondozasok legalabb fele huzott ebbe az iranyba. A
kiilonbozd allapot- €s betegségtipusokat sorra véve a demens iigyfelek ardnya viszonylag
alacsony, 7,3%-0s -volt, a pszichiatriai betegséggel érintettek kore viszont kdzel egyharmados
(29,5%) volt a lakoink kozott.
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24. sz. tablazat — Addikcio, fogyatékossag és az onellatasi képesség csokkenése a 2023-as iigyfelek kérében

2023-as tigyfeleid

Megitélésed szerint koziil hanyan élnek 2023-as tigyfeleid koziil

2023-as tigyfelid koziil | valamilyen hany tigyfeledrol
Kolléga hényap érintette.k . (mozgéssze':rvi, gondoloq, hogy az

valamilyen addikcid érzékszervi vagy onellatasi képesége

kapcsan? értelmi) leirhatoan csokkent?

fogyatékossaggal?
- iigyfelek - iigyfelek . iigyfelek %-
fé %-ban fé %-ban f6 ban
K.E. 2 9 5 24 11 52
TEE. 12 30 8 21 7 18
sz K. 10 28 5 14 6 16
M. A. 9 29 5 16 4 13
Gy.E. 6 15 2 5 3 15
L L. 10 29 9 26 5 29
KTD. 11 32 1 2 0 0
M.VE. 8 42 3 16 1 5
KHA. 13 41 4 12 5 16
Gsszesen 81 28,4% 42 15,3% 42 15,3%
Az addikci6 — elsOsorban alkoholbetegség - eloforduldsa a pszichidtriai betegség

crer

fogyatékossag (a pontos kérdés szerint: ,,mozgdsszervi, érzékszervi, vagy értelmi
fogyatékossag, azaz generalisan nem gyogyithatd, velesziiletett, vagy baleset/betegség mentén
kialakul¢ altalanos allapot) a vartnal nagyobb el6fordulasu, 15,3%-0s.

Kovetkezd valtozonk az Onellatasi képesség csokkenését vizsgalta, itt egyarant kivancsiak
voltunk a fizikai és a mentalis képességvesztésre (,,az onellatasi képesség csokkenése alatt az
értendd, hogy a hétkdznapi életet fenntartd teenddk vitelére, pl. vasarléas, gyogyszertar, f6zés
stb. fizikailag nem képes, és/vagy sajat ligyei intézésére Onalléban nem alkalmas?”) — ez a
fogyatékossaghoz hasonlo, 15,3%-o0s eloszlast mutatott. Ennél a pontnal fontos megallnunk. A
milkddésiinket meghataroz6 jogszabaly, de a szakmai programunk, az épiilet targyi
infrastrukturaja, a stabunk felépitése IS egyarant Onellatasra képes felnbtt személyek
gondozésaval szamol. A fenti valtozé azt mutatja, hogy iigyfeleink mintegy egyhatoda, 15,3%
nem felel meg a mikodés leirt feltételeinek, és allapota alapjan mar nem volna alkalmas az

atmeneti szallos elhelyezésre.
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25. sz. tablazat — Osszevetés a 2024 februari helyzettel, illetve a kisérések aranya 2023-as gondozasokban

Jelen pillanatban — a Koziiliik hanyat sorolsz az | Hany olyan tigyfeled volt
kérdezés napjan - hany | iménti kategériaba 2023-ban, akiket az év
igyfeled van? (Onellatasi képesség soran személyesen kellett
csokkent)? kisérned valahova, vagy
akinek a kisérését meg
) kellett szervezned
Kolléga
fo fo % fo %
K E. 20 11 55 1 4
TFEE. 20 4 20 11 28
Sz. K. 21 7 33 0 0
M. A. 19 1 5 4 13
Gy. E. 22 1 4,5 3 7
L L. 20 3 15 3 8
K.T.D. 5 0 0 0 0
M.VE. 11 1 9 0 0
K.H.A. 18 0 0 3 9
. 166 28 16,8% 25 8,8%
Osszesen

Afféle kontrollvaltozoként megkérdeztiik a felmérés pillanatdban (2024 februar) gondozott
igyfelek szamat, és az Onellatasra képtelen lakok aranyat a kurrens lakolista szerint. A 16,8%-
0s, kb. azonos reprezentacidé megerdsiti a 2023-as mutatd érvényét.

A kovetkezd mutatd, a személyes kiséret (orvoshoz, ligyintézéshez) egy konkrét gyakorlatra
kérdez ra, amely jo indikatora lehet az Onellatasi képesség hianyanak. De a valdésagban nem
csak annak: azt is megmutatja, hogy melyik esetkezeld kollégank hogy keretezi a szocialis
munka hatarait. Beszédesen eltér6 a gyakorlat, van, aki tigyfelei 13, vagy akar 28%-t is kisérte
2023-ban intézményen kiviilre, van, aki egyiket sem. Az elézéekbdl latszik: a sokat kisérd
munkatarsaknak valdban nagyobb ardnyban vannak onellatasi képességiiket veszto tigyfelei, de
a kevésszer vagy sosem kisérd kollégaknak is voltak leromlott allapota kliensei. A nehezen
szervezhetd és iddigényes kisérés igénye korabban, a klasszikus kiléptetd szallos éveinkben
valoban csak a legritkdbb esetben meriilt fel, és csak esetileg volt része a szocialis
segitbmunkanak. A mostani helyzetben, amikor kollégéaink esetszama és altalanos leterheltsége
érezhetéen megnétt, az amugy is feszesebb iddmérleg mellett kérdéses, mennyire varhatjuk el

kollégainktol az akar félnapos kiséréseket és az intézményen kiviili munkavégzést. Kiérlelt
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konszenzussal és leirt protokollal egyelére nem is rendelkeziink ebben a kérdésben. Ha van
terhelhetd csaladi, ismerdsi kapcsolatrendszere az ligyfélnek, igyeksziink bevonni dket ezekre
a feladatokra. Annyi bizonyos: ez a feladat hangoltsagunktdl fiiggetleniil egyre inkdbb a részévé

valik az atmeneti szallos szocialis munka gyakorlatanak.

26. sz. tablazat — A segitékapcsolat idébeli intenzitasa a 2023-as gondozasokban

Hany olyan iigyfeled volt
2023-ban, akivel Az ¢ koriikben mennyi | Az 6 koriikben mennyi
valamilyen okbol hetente | volt az egy tigyfélre volt az egy iigyfélre jutd
atlagosan legalabb 2 forditott heti atlagos legmagasabb heti atlagos
alkalommal kellett gondozasi id6? gondozasi 1d6?
talalkoznod?

Kolléga neve

fo % ora ora

K_E. 10 47 3 8

T.FE. 23 59 2 6

Sz, K. 4 11 4 6

M. A. 7 22 1 3

Gy. E. 13 33 3 6

L. L. 5 14 2 4

K.T.D. 10 29 2 6

M.V.E. 6 31 2 3

K HA. 13 40 15 5

.. 91 31,9 2,27 5,22

Osszesen

A szocialis munka eredményeit 6sszegz0 éves adatgylijtés is tartalmaz a szocialis munkas
iilések és a segitd beszélgetések gyakorisagara vonatkoz6 kérdést: mi ehelyiitt direkt moédon a
heti tobbszori-sokszori szocialis munkas / tigyfél talalkozasokra voltunk kivancsiak. A gyakori
kapcsolattartast, és az egy iigyfélre forditott tobboras heti munkaidd raforditast egyértelmiien a
megnovekedett gondozasi igény indikatoranak tekintjiik. Ez az indikator pedig azt mutatja,
hogy lakoink kodzel harmada (31,9%) olyan megnoévekedett gondozasi igényi ligyfél, akivel
hetente /egalabb kétszer, atlagosan 2,27 oéraban kell személyesen foglalkozni. (A 2,27 éra
értelem szerint nem tartalmazza az ligyéntézést és a dokumentdcid vezetését — tisztan az
igyfélre személyesen forditott idordl beszéliink. Megkértiik kollégainkat, becsiilj¢k meg a
sz¢élsdértéket is: a legtobb személyes 1dot igényld ligyfelek heti idomérlege 5,22 6ra volt 2023-
ban.
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27. sz. tablazat — intézményi tovabbléptetés, idosotthoni jelentkezés, ill. 6nkéntes segitdszerep kialakulasa
a 2023-ban gondozott iigyfeleink kérében

Hany lezart | Ezek koziil hany A 2023-as lakoéid | Hany olyan
gondozasod | igyfél koziil hany tgyfeled volt 2023-
volt 2023- | tovabbléptetésében |{igyfeled keriilt | ban, akinek mar be
ban? volt meghatarozo | lakotarsa mellett | van adva az
szerepe az EU »onkéntes segitd” | idésotthoni
helyzetnek? szerepbe? jelentkezése?
Kolléga
1{1] 6 % 1{1] % 6 %
KE. 3 1 33 0 0 3 14
TFE. 20 10 50 2 5 11 28
sz K. 17 5 29 6 16 7 19
M. A. 10 2 20 1 3 2 6
Gy. E. 14 2 14 6 15 4 10
L L. 14 3 21 3 8 1 2
KT.D. 17 3 18 5 14 1 2
M.V.E. 10 3 30 2 10 3 15
KHA. 16 2 12,5 2 6 2 6
Osszesen 121 31 25,6% 27 9,5% 34 11,9%

Kiilon kitértiink a megvaltozott ligyfélkor gondozdsanak a talan legtobb kérdést, €és a
legnagyobb nehézségeket felvonultatd részére, a kigondozas problémajara. Ez persze
hagyomanyosan egy nehéz pontja az esetmunkanak, érzékeny ,,valosdgproba”, hogy hogy és
milyen helyzetben engedjiik el a két évig viszonylagos biztonsagot élvezd ligyfeliink kezét,
hogy milyen lakhat4si megoldasra ,,valthatéak be” a k6zos munka eredményei. Azoknal az
igyfeleknél viszont, ahol nem egy, a lakhatdsi mezdben érvényesithetd eldrelépés tortént,
hanem épp ellenkezéleg, a romld egészségi allapottal vald megbirkdzas szervezte a gondozast,
egészen Uj terheket és aggodalmakat hoz magaval a gondozasi szakasz vége. A tovabbléptetés
iranya ezeknél az tigyfeleknél nem kérdéses: ha valakinek immaron inkébb az ¢életkora és/vagy
az egeészségiigyi helyzete hatarozza meg az allapotat, értelem szerint szocialis otthonba, vagy
valamilyen gondozé intézménybe kérjiik a felvételét. Az idésotthonokba valo bekertilés ezzel
szemben kifejezetten iddigényes és nehezen tempirozhaté dolog. Ha valakinek még a gondozas
elsd félévében beadjuk a szocidlis otthoni jelentkezését, az eljarasrend szerint két éven tal is
hosszabbithat6 a jogviszonya. Sokaknal viszont nem a gondozas elsé félévében keriil sor olyan

allapotromlasra, ami indokolja a szocialis otthoni jelentkezést. Méasoknal pedig hiaba keriilt sor
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az elso félévben a jelentkezésre és az iddsotthoni eldgondozasra, ha az id6kdzben romlé allapot
miatt mar nem ,,szalloképes” az ligyfél. Ha valaki mar a mindennapi rutinjat (kezdve a
vasarlastol/fozéstol egészen az 6ltozkodés, mosdas, WC hasznalat spektrumaig) sem tudja
segitség nélkiil megoldani, akkor dnmagéaban a jogviszony automatikus meghosszabbitasa sem
jelent érdemi segitséget. A gondozast is biztosito hajléktalanellato intézmények féréhelyszama
pedig olyan kicsi, hogy egész egyszerlien ardnyaiban nem tudnak megfelelni a tényleges
elhelyezési igényeknek. Ebb6l a megfontolasbol kérdeztik, hogy ,hany lgyfeled
tovabbléptetésében volt meghatarozd szerepe az egészségiigyi helyzetnek? Ertve ezalatt:
egészségligyl profili intézménybe ment tovabb — szocialis otthon, kérhaz, Szabolcs u.,
labadoz6 sth. — vagy akiknél valamiképpen épp az egészségiigyi helyzet nehezitette meg a
tovabblépési utak szervezését.” A 121 esetlezaras negyede, 25,6% érintette valamiképp a fent
vazolt problémakort.

Fenti blokkban még két érdekes mutatd szerepel: megkérdeztiik egyrészrél az iddsotthoni
jelentkezések aranyat (11,9%) masrészrol megnéztiik, hogy hany tlgyfeliink kertilt leromlo
allapot szobatars, lakotars mellett egyfajta Onkéntes segité szerepbe: kezdve azzal, hogy
kizardlag raharult a kozos szoba rendfenntartasanak a feladata, a bevasarlasok intézésen at
egész a konkrét, gondozasi tipusu feladatokig (6ltoztetés, WC-re kisérés, stb.). Erzékeny, és
tobbféleképpen megitélhetd helyzetrdl van szo. A lakok kozotti szolidaritas, egymas kisegitése
egyrészrol régtdl fogva része a hajléktalanszallok belsé életének. Arra is sok példa akad, hogy
egy kétagyas szoba lakoi részlegesen elkezdenek k6zos haztartdsként funkcionalni, pl. kozosen
vasarolnak és féznek, megosztjak a cigarettat, egyszer egyikiik veszi a kavét, masszor a masik,
¢és igy tovabb. Bar ezeket az 6sszefogasokat is sokszor valamilyen kényszer szervezi (pl.: nekem
most nincs pénzem, de a szobatarsamnak van, a honap végén pedig forditva), mégis, ezek
elmondhatdan onkéntes és konszenzudalis szerzodések a két fél kozott. Az dnellatasi-, esetenként
mozgasképességét is elvesztd szobatars helyett elvégzett feladatok, vagy a gondozésba hajld
segitség mar korantsem biztos, hogy hasonléan 6nkéntes, ezeket elsdsorban az szervezi, hogy
a szobatars helyett effektive nincs senki, aki megoldand ezeket a helyzeteket. Nem
torvényszerli, de valamilyen kolcsondsség itt is kialakulhat: a raszoruld, ha van ra moédja,
pénzzel, élelmiszerrel, itallal megprobalja ellentételezni a kapott segitséget — de ez sem
tekinthetd egészséges viszonynak, illetve a hazirend eleve tiltja a lakok kozotti tizleti/pénziigyi
tranzakciokat. Akarhogy is: kollégaink a lakok mintegy tizedénél, 9,5%-nal rogzitették a fenti

motivumokat.
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28. sz. tablazat — Jovedelemcsokkenés és tavlati lehetéségek az EU allapotvaltozas mentén

2023-ban hany Hany olyan tigyfeled volt | 2023-as tigyfeleid koziil
tigyfelednek csokkent 2023-ban, akikrol azt hany lakodrol gondolod
és/vagy szlint meg a gondolod, hogy az 6nallé | azt, hogy kondicioik miatt
jovedelme tényleges lakhatas lehetdsége, az valdjaban nem alkalmasak
munkaképtelenség, vagy | ellatorendszerbdl vald az atmeneti szallos életre?
munkaképesség tovabblépés egészségiigyi
csokkenés miatt? és/vagy életkori okokbol
lehetetleniil el?
Kolléga
f6 % o % 16 %
K_E. 12 57 13 61 10 47
TFEE. 4 10 26 66 8 20
Sz. K. 8 22 9 25 6 16
M. A. 7 22 12 38 4 12
Gy. E. 3 7 4 10 11 28
L L 5 14 14 41 4 11
KTD. 7 20 10 29 3 8
M.V E. 2 10 7 36 8 42
K.H.A. 7 21 14 43 11 34
. 55 19,3% 109 38,2% 65 22,8%
Osszesen

Az utolsd, 28. tdbla megint harom valtozot Osszegez. ElsOként az egészségiigyi helyzet —
konkrétan a munkaképesség csokkenése/elvesztése - €s a jovedelmek kapcsolatara kérdeztiink
ra. Az eredmény nem meglepd: lakoink 6todének, 19,3%-nak csokkent vagy sziint meg a
jovedelme egészségi okokkal kapcsolatos munkaképesség-csokkenés miatt. Ez a valtozd
Onstlyan tal jol mutat két tovabbi tendenciat is: egyrészrol, hogy lakoink allapotromlasa
sokszor épp az intézményi ellatas idejére esik. Az esetek dont6 részében a FET-en még egy
fennjaro, aktiv ember jelentkezik, gondozasa elsé honapjai még nalunk is ebben a mindségében
telnek, majd sor kertil valamilyen allapotromlasra. A masik tendencia a romlés intenzitasaval
(és valosziniileg a hajléktalan tarsadalom elézetes allapotaval) kapcsolatos: ritka az életkor
elérehaladtaval fokozatosan, kis Iépésekben romld betegség-lefolyds, az esetek dontd részében

kifejezetten gyors és dramai allapotromlasok szemtanui vagyunk.

Az utols6 elbtti kérdésnél a 2023-as iigyfeleket sorra véve egyfajta prognozist kértiink
esetkezeldinktdl: kikrél gondoljdk azt, hogy életkoruk ¢és egészségi allapotuk miatt.
ellehetetleniil a sikeres tovabblépésiik, vagy a kés6bbi O6nallo lakhatasuk. Ez a valtozo

valamiképp a 27. tablazatban szerepld, ,,hany iigyfél tovabbléptetésében volt meghatirozé
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szerepe az egészségiigyi helyzetnek” kérdés parja, am nemcsak a targyévben lezarulo estekre,
hanem az Osszes 2023-as gondozasra vetitve. Az ottani 25,5%-ndl érezhetéen rosszabb
0sszképpel szamolnak kollégaink: 2023-as lakdink tobb mint harmadarol, 38,2%-r61 gondoljak,
hogy a szakmai programunkban lefektetett kilépési palydk esetiikben mar nem tudnak

teljestilni.

Legutolso kérdésiink egészen direkt, majdhogynem provokativ kérdés. Sz szerint idézve:
,2023-as tigyfeleid koziil hany lakodrol gondolod azt, hogy egyéni kondicidi miatt valdjaban
nem alkalmas az atmeneti szallos életre? (Azaz, ha mindazon ismeretek birtokaban, melyekkel
ma rendelkezel, te felvételiztetted volna a FET-en, és fentiek ismeretében inkabb elutasitottad
volna a jelentkezését)” Ez a valtozo értelem Szerint szamol a 24. tablazatban szerepld, onellatasi
képességet vesztd lakokkal (15,3%), de ehelyiitt minden egyéb szempont vagy magyarazat
nélkiil kérdeztiik, hogy munkatarsaink szerint kik nem illenek/illenének a Gyali Szallo
profiljaba. Egy dolgot nevesitettiink: ne is a felvételkor/bekdltozéskor ismert jellemzoek,
hanem minden, a gondozas soran megszerzett tudas birtokaban fejtsék ki a véleményiiket. (Ez
az elézetes mindentudas, mint afféle szuperképesség a valdsagban persze nem érhet6 el. Fontos
leszogezni: a kérdés semmiképp sem a FET-en hozott dontések biralata, vagy a — maskiilonben
kivaldé munkat végzo - FET-es kollégak kritikaja. Munkatarsainkat itt egy elképzelt helyzetbe
hivtuk be, annak érdekében, hogy kotottségek nélkiill mondjanak véleményt az iigyfeleink

kompatibilitasarol.)

A vazolt helyzetben, kollégaink az 6nellatasukban akadalyozott lakoknal bo 7 szazalékponttal
tobb esetben, Osszesen a lakok 22,8%-ban talaltak 1ényegi Osszeférhetetlenséget a
programunkkal. Ha masra direkt médon nem is, arra biztos alkalmas ez a mutatd, hogy lattassa:
iigyfeleink jelentds, lathatd és mérhetd része esik kiviil a Gyali Szallo ismert praxisan, a veliik

valo munka pedig eréforrasban, idoraforditasban €s segitdi késziiltségben is 6nsulyan tuli teher.

A felmérés legvégén, harom mondat erejéig szocialis munkés kollégéink szabadon fogalmazott
véleményét kértiik. ,,Harom mondatban: mi okozza neked a legnagyobb nehézséget a valtozo
igyfélprofil mentén, ill. altalanosan az idds/beteg hajléktalan lakdéink gondozasa kapcsan?”

Munkatarsaink valaszait a beszamol6 mellékleteként, valtoztatas nélkiil kozoljiik.
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3.A.) 2. ESETBEMUTATASOK

Az ¢léz6ekben az ligyfélkor (és igy a szakmai munka fokuszanak) valtozasaval kapcsolatos
felmérésiink tanulsagait ismertettiik. Annak a megvilagitasara, hogy milyen is ezekben a
honapokban a Gyali Szallon folyé esetmunka, milyen 0j tipusi dilemmakkal és
dontéshelyzetekkel kell megbirkoznunk, egy az éves beszamolokban ritkan hasznalt, de
reményeink szerint érzékletes eszkozt valasztottunk: hdrom rovid esetleirason keresztiil
probaljuk bemutatni a szakmai munkank jelenlegi fokuszat, illetve azt a tagabb értelembe vett
(egészségligyi, szocialis) intézményi kornyezetet, melyben tigyfeleink életének torténéseit
probaljuk elére mozditani. Mindharom esetet anonimizalva kozoljiik. Kommentart terjedelmi
okokbol nem fiiziink a leirdsokhoz: latasunk szerint az el6z6 alfejezet kvantitativ szempontjait

a legjobban aldbbi torténések targyszeri leirasa egésziti ki.

Jeno

A 63 éves Jend 2023. szeptembere Ota lakoja Gyali uti intézménylinknek; élettarsaval, Laurdval
kozosen kaptak paros elhelyezést. Jend kozel egy évvel ezeldtti infarktusa utdn mar nem
dolgozik. Nagyon faradékony, még a napi rutinok €s a bevasarléas is megterhelé a szdmara a
nehezebb napokon. Kétszer miitotték melanomaval, magas vérnyomasa van, valamint a szemén
rosszabbod6 zoldhalyog miatt a bekoltdzése Ota szinte teljesen megvakult. A paros friss
hajléktalannak szdmit, még sosem voltak hasonld intézményben, a bekoltozés eldtt nagykort
gyerekiikkel egy Komarom-Esztergom megyei kisvarosban ¢€ltek. A lakasvesztés utan nemcsak
0k, de gyermekiik is egy BMSZKI-s intézménybe keriilt. A gondozési folyamatot nehezitette,
a par nagy foku besziikiiltsége, bizalmatlansaga és alltalanosan rossz mentalis allapota.
Mindketten rendszeres alkoholfogyasztok. Laurandl az alkoholbetegség szovédményeként a
kezd6d6 demencia tiinetei is felismerhetdek. Jend a tappénze lejartaval jovedelem nélkiil
maradt. Betegségeit kordbban alig kezelte, hianyz6 szakvélemények és félbemaradt orvosi
vizsgalatok hatraltatjdk az EU iigyintézést. Laura nem bejelentett munkat végez éjszakai
beosztasban, napi 11.000 Ft-ért: ebbdl probaljak fenntartani magukat.

A paros sokaig nem tudta megfogalmazni, hogy miben kérnek segitséget, altaldban azt
képviselték, hogy kézben tartjdk az iigyeiket, és ,,minden rendben van”. Mindekdzben a
zardjelentések elkallodtak, a lakcimbejelentéknek nyoma veszett, és valahogy egyik tligyintézés
sem ért révbe. Végiil, miutan a budapesti lakcimet is csak tobb honap utan, meghatalmazassal

tudtuk csak elintézni, ill. kideriilt, hogy a tarsadalombiztositasuk sem ¢€l, a szocidlis munkas
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kolléga végiil a szakmai vezetd bevondsaval tudta a valds helyzetet €s a teenddket feltérképezni.
Ezen a ponton lathatova valt: a valos helyzet elfedése, tagaddsa nem szandék, és nem is
valamilyen kdrmonfont stratégia volt a paros részérdl: a szoban forg6 ligyek jelen allapotukban
egészen egyszerlien meghaladtak Laurat és Jenot: nem csak a konkrét ligyintézésben, hanem a
folyamatok megértésében és barminemii kognitiv konstrukcidjaban.

Jend egy rosszullét alkalmaval korhazba keriilt. Ekkor reméltiik, hogy pontosabb informaciokat
szerziink Jend lathatoan aggaszto egészségiigyi allapotaval kapcsolatban, de a korhézban végiil
komplex kivizsgalasra nem Kertilt sor, csak az akut allapotot kezelték. Bar az SBO megprobalta,
hogy belgydgyaszatra utalja a lakot az Istvan Koérhazba, de végiil minddssze egy nagy csomag,
egy hétre elegendé gyogyszert a kezébe nyomva hazakiildték tigyfeliinket. Par napra rd Jend
glaukomas rohammal a Maria utcai Szemklinikara keriilt, ahonnan a BMSZKI Léabadozdja
fogadja atmeneti idére, amig a teljeskorli kivizsgalasa be nem fejezddik. Kivételes alkalom,
hogy egy tigyfeliink bekertilt a Labadozora, gyakran eléfordult, hogy ennél rosszabb esetekben
is magunkra maradtunk kritikus allapotu, aktiv apolasra szorul6 iigyfeliinkkel. Fontos leirni: a
Szabolcs utcai tarsintézmény minden hasonld esetben készségesen all a rendelkezésiinkre,
vezetdtarsaink, kollégdink messzemenden szolidarisak, informéciokkal és otletekkel 1is
segitenek, de az esetek tobbségében kapacitas hidnyaban, a legjobb szdndékuk mellett sem

tudjak felvenni az tigyfeliinket.

Jend helyzete egyeldre egészségiigyi oldalrol megnyugtatd fordulatot hozott, végre eljut a
Kivizsgalasokra és a keziinkben lesznek olyan zardjelentések, amelyek birtokaban
jovedelemhez juttatjuk az tigyfelet, de nagyon nagy kérdés, hogy hosszitavon milyen
megnyugtatd megoldast taldlunk ennek a parnak. A 63 éves, szinte vak férfi szamara az elemi
rehabilitacié is fontos lenne, de bizonytalan, hogy parjaval ezt a komplex, nagyon nehéz
helyzetet, meg tudjak-e oldani, valamint, hogy ezt a folyamatot intézményiink milyen keretek

kozott fogja tudni még ha atmeneti idore is tovabb segiteni.

2. Veronika

A 47 éves Veronika élettarsaval, Elemérrel koltozott a Gyali uti Atmeneti Szallora. A kapcsolat
dinamik4jaban erdsen a par férfi tagja dominalt— az esetkezeld kizardlag Elemér jelenlétében
tudott csak az ligyféllel beszélni, ezekben a helyzetekben pedig a férfi jelenléte és viselkedése

jobbara ellehetetlenitették az érdemi diskurzust. Elemérrdl bar tudtuk, hogy pszichiatriai

27



betegség miatt szazalékoltdk le ¢és korlatozd gondoksag alatt all, részleteket nem arult el
betegségérol, orvosi papirokat nem mutatott. Az intézményi ellatds ideje alatt Veronika
agyveérzést kapott €s korhazba keriilt. A kezelés hatadsara a nd allapota javulasnak indult, de
igyfeliink szlik egy hét utan 6nként tavozott a korhdzbol €s visszajott a szallora. A szallon
Elemér apolta Veronikat, de alig egy hét alatt nyilvanvalova valt, hogy a férfi nem alkalmas
erre a szerepre. Veronika ekkorra egyre er6sodé maradvanytiineteket mutatott, Dr. Gal Péterrel
konzultalva ment6t hivtunk és a Szent Istvan korhaz kezelése ala kertilt. Kezeldorvosa szerint
a szallon sor keriilhetett egy masodik stroke-ra is. Ezt, és az ezzel kapcsolatos allapotromlast
Elemér egyaltalan nem jelezte a szall6 munkatarsai fel¢, azt, hogy Veronika nincs jol, a
szocialis munkas és a szakmai vezetd vette észre. A korhazban Elemér minden 1étez6 modon
akadalyozta az asszony rehabilitacigjat, az adott helyzetben erésen ellenjavalt cigarettat,
feketekavét, és kolat vitt be neki naponta, illetve arra probalta rabeszélni a parjat, hogy sajat
felelosségre ,,minél hamarabb j6jjon haza”. Az Elemér feldl érkezd napi komplikéciok miatt
végll az asszonyt atszallitottak a Nyird Gyula kérhaz szubintenziv zart ,,A” osztalyara.

A késObbiekben Elemér jogviszonyat sulyos hazirendsértés miatt, valamint abbol az okbol,
hogy paros szobdjukban napi rendszerességgel mas ndt fogadott, megsziintettiikk. Veronika
igyében folyamatos kapcsolatot tartottunk a korhazi szocidlis munkassal, valamint a
kezeldorvossal és az id6 eldrehaladtaval egyértelmiivé valt, hogy Veronika allapota sajnalatos
modon nem fog valtozni, intézményiinkbe viszont nem fogjuk tudni fogadni. Hosszas
mérlegelést kovetden, valamint folyamatos elhelyezési egyeztetés utan teamiink megsziintette
Veronika féréhelyét, mert egyértelmiinek latszott a korhaz altal kiildott korrajz alapjan, hogy
intézménylink nem fog tudni Veronikdnak segiteni, €lete végéig folyamatos éapolasra és
gondozasra szorul majd. A korhaz, valamint mi magunk is tobbszori alkalommal kértiink stirgds
elhelyezést a Szabolcs utcai részlegiinkbe, ezuttal sikerteleniil. Végiil a korhaz tehetetlenségbdl
és vellink valo egyeztetés nélkiil azt a 1épést valasztotta, hogy a féorvos sajat pénzbdl taxiba
iiltette volt lakénkat, és a Dozsa Gyorgy uti Fapadra irdnyitotta. A Dézsa Fapad jelezte, hogy
valoban megjelent teljes megrokonyddésiinkre a magatehetetlen, nadragjat felhuzni sem tudé
igyfél naluk. Tudomasunk szerint szerencsésen visszairanyitottdk 6t a korhazba, de sajnalatos

modon azdta nincs informécionk sem allapotarol sem arrdl, hogy hol kezelik 6t.

3. Géza

A 79 éves Géza két évet toltott el intézménylinkben, idésotthoni elhelyezési kérelme idében be

lett adva tobb helyre is. A jogviszony lejarta kozeledtével Géza éllapota és hangulata naprol
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napra kiszamithatatlanabba valt. Egészségi allapota jelentdsen megromlott, ezért igyekeztiink
olyan atmeneti megoldast keresni, ahol megromlott allapota mellett is megfeleld segitséget és
egészségiigyi feliigyeletet kap. Kikoltdzése elott nem sokkal gastroenteritis és colitis miatt
keriilt korhdzba. Széklet €és vizeletinkontinencidja miatt pelenkat viselt, amit kéztdalaght
szindromaja miatt nem tudott egyediil cserélni, valamint folyamatos egészségiigyi gondjai,
illetve apolési sziikségletei miatt a Gyali uti Atmeneti Szallds mar nem volt alkalmas ennek a
varakozasi idoének a kitoltésére. Géza két konydokmankoval kozlekedett korabbi harom
csipOmiitéte miatt. Fogni nehezen tudott, apré finommotorikus mozgéasokra mar régota nem
volt képes kéztdalagut szindromaja miatt. Bar egyik kezét idokozben mar megmiitotték, de
oltozkodni, Gnmagat ellatni nem tudta, nehezére esett napi gyogyszereit kiadagolni maganak.
A Bénya utca, Szabolcs utcai Atmeneti Szall, valamint a Danké utca is elutasitotta elhelyezési
kérelmiinket. A kétéves gondozasi folyamat, ez elejétdl er6sen megterhelt volt, tekintettel arra,
hogy Géza felséfoku végzettséggel, kordbban magas hivatalt betdltd emberként valt
hajléktalannd, €s a statuszvesztés pszichés terhei mentén iligyfeliink gyakran volt pikirt vagy
provokativ a kollégakkal, kiilondsen a recepcié munkatarsaival. Az utolsd honapokban Géza a
fent sorolt kondiciok mellett a frontotemporalis demencia tiineteit is egyre erdsebben mutatni
kezdte, a legartatlanabb interakcidkba is egyre tobb indulati nehezék keriilt. Az eredetileg
nagyon szavatosan ¢s valasztékosan kommunikal6 ligyfeliink egyre nehezebben, és foleg egyre
kortiilményesebben tudta csak megfogalmazni a belsd torténéseit €s szandékait, s mihelyst ugy
érezte, hogy ,,nem hallgatjak rendesen meg” szélséséges diihkitoréseket produkalt. Ertelem
szerint a jelenségek okanak a felismerése, a demencia néven nevezése iddbe tellett. Elséként
csak azt érzékeltiik, hogy Géza mentalis allapota a kétéves jogviszonylejarat kozeledtével egyre
drasztikusabb mértékben romlik. A tapasztalhatd besziikiilést és a verbalis agressziot,
tigyfeliink szaporodd provokacioit eldszor a helyzetb6l adodo tehetetlenségnek tudtuk be. Az
esetkezeld kolléga mentesitésére igyekeztiink vezetdi szinten is timogatni a helyzetet, az utolsd
hetekben gyakorlatilag mindharom vezetd Géza napi torténéseinek a szerepldjéveé valt.

Id6kozben megkerestiik a frissen atadott Madridi uti Hajléktalanok Otthonat is, amely pozitivan
nyilatkozott Géza elhelyezésével kapcsolatban igy hajlottunk rd, hogy az tligyfél allapotatol
fiiggetlentil itt is kivarhatja a Maltai Idések Otthonaba vald bekeriilését. Sajnalatos modon
azonban Géza allapota annyira kezelhetetlenné valt, hogy esetkezeld munkatarsunkat a botjaval
megfenyegette, illetve verbalisan tobbszor, direkt modon bantalmazta. Ugyanekkor az
illemhelyre indulva két éjjel is gy elesett, hogy nem tudott felallni a f6ldrdl, igy két egymast
kdvetd napon is az SBO-ra szallitottak, ahonnan masnap reggel mindig kiengedték. Egy kolléga

megfenyegetése normalis esetben azonnali jogviszonymegsziintetést von maga utan ebben az
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esetben viszont szem el6tt kellett tartanunk Géza fokozott sériilékenységét ¢és
kiszolgaltatottsdgat. Hosszas egyeztetést kovetden atmenetileg az aszodis kollégak fogadtak az
iigyfelet, ahonnan szerencsésen, par héten beliil bekeriilt a Madridi uti Hajléktalanok
Otthonaba. Kikoltozése és az egész folyamat az egész teamet felforgatta. Hatrahagyott
holmijanak Osszepakolasakor, valamint egyik alkalommal a mentd hivésa utan vele toltott
hosszas beszélgetéskor valt vilagossa, hogy az tigyfeliink viselkedése (a nyilvan a valtozasok
hatasara is er6s6do) frontotemporalis demencia mentén volt olyan, amilyen. Errdl az esetrdl és
a demenciardl késobb sokat beszéltiink teamen, meghivtuk Hiri Gabi és Sods Péter kollégankat
a Szabolcs utcai telephelyrdl, akik a szocialis munkasok altal is végezhetd demencia tesztekre
tanitottak minket. Azt, hogy pontosan hogyan lathat6 el egy hasonl6an demens iigyfél egy 210
fos atmeneti szallon, mennyire tarthato a leirt hazirend egy ilyen esetben, arra értelem szerint
most sincs kész valaszunk, &m biztosan fontos szempontokkal gazdagodtunk Géza gondozésa

mentén.

3.) B/ A SZAKMAI CELJAINK ELERESET SEGITO ES HATRALTATO TENYEZOK

Segitik Hatraltatjak

a szakmai céljaink elérését a szakmai céljaink elérését
1dds, beteg iigyfelek ellatasa

Belsé személyre szabott munkakorok, | megszervezéséhez sziikséges
Intézménynek a feladatok hatékony elosztdsa | munkaidé és emberi erdforras,
lehetéségében  all | magasan képzett munkatarsak | tovabba szolgéltatasi elemek (pl.
valtoztatni rajtuk a targyi feltételek javitasa szallitas) hianya, hidnyossaga

kiégés veszélye

lakaspiaci kornyezet, a Gyali uti

szallas megkozelithetdsége, a
Kiilso
_ kozvetlen kornyezetben elérhetd
Intézmény szamara | tarsintézményekkel valo . )
varosi infrastruktara hianya, a
adottsagok, nem dll | kapcsolat
hajléktalan emberek egyre romlo

lehetéségében koltségvetési lehetdségek, '
] egészségi allapota,
valtoztatni rajtuk palyazati forrasok .
koltségvetés nyujtotta
lehetdségek
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3. C.) SZAKMAI TEAM, BELSO ES KULSO EGYUTTMUKODESEK, KAPCSOLATOK

A Gyali uti egységben kétféle szallastipus, egy atmeneti szalld és egy munkésszallas is
mikddik, egy épiiletben, kozds recepcioval.

A szakmai stabot egyrészt az esetkezelést végzo szocidlis munkatarsak, masrészt pedig a szallas
recepcidjan feladatot végzo, illetve adminisztratori munkat ellatd segitd kollégak alkotjak a
szakmai vezetokkel ¢és az ellatasi egységvezetovel egyiitt. Az esetkezeld szocialis munkés
kollégak hétfotdl péntekig dolgoznak, a recepcion dolgozo segitd kollégak pedig a folyamatos
mukaodtetést biztositjak, minden nap 24 6raban.

Az dtmeneti €s munkasszallos szolgaltatas mellett, 2022 februarjaban az épiilet ,,A” szarnyanak
korabban mas profillal hasznalt, kiilon bejarast foldszintjén és elsé emeletén, az ukrajnai
haboru kitorése utani harmadik napon egy 100 f6 ellatasara alkalmas menekiiltszallas is 1étesiilt,
mely azoéta is teljes kihasznaltsdggal mitkddik. Az immaron két éve foly6 program tigyfélkorét
a kezdetektdl nagy részben, a masodik honapot kovetden pedig gyakorlatilag teljes korben
magyarajkll, roma csaladok adtdk és adjak. Ez a szelekcid sem a szallas, sem a fenntartd és
koordinalo Févarosi Onkormanyzat részérél nem volt tudatos valasztas: egész egyszeriien
nagyobbrészt ezek az ligyfelek jottek, és fOleg: egyéb lehetdségek hijan ezek az tligyfelek
maradtak az intézményesiild menekiiltellatdsban. Bar a menekiiltprogram a kezdetektdl az
atmeneti- és munkasszallotol fliggetlen, kiilon stabbal lizemelt, a programot 2023 juniusaig a
telephely két vezetSje, dr. Pohlné dr. Orosz Agnes ellatasi egységvezetd, és Rész Levente
szakmai vezetd koordinaltak, a masik szakmai vezetd, Bércesi I1diko pedig az atmeneti szallas
belsd {ligyeinek nagyobb részét atvéve mentesitette vezetOtarsait. Az, hogy a szallo
menedzsmentjének két tagja is huzamos ideig, konkrétan masfél évig ,.fél-fél labbal” két
szolgaltatast is vezetett, értelem szerint megterhelte az alapszolgéltatast. Kiilondsen igaz volt
ez a szakmai munka koordinacidjara: a Gyali Szallason 2018 o6ta miikodd két parhuzamos,
kisteam rendszer 5-5 esetkezelével, az elmélyiilt mithelymunkat lehet6vé tevd, hetenkénti sajat
teamalkalmakkal tobb-kevésbé felfiiggesztésre keriilt. 2023 gyakorlatilag egészében a 10 f0s
szocialis munkas stdb szerdanként kozds teamet tartott. Ez a forma az Ossz-esetszam és a
kollégak nagy szama miatt az aprolékos esetkibontast, a klasszikus esetmegbeszéld fokuszt
kevésbé tette lehetdvé. 2023 jiniusaban a BMSZKI CSAO korabbi szakmai vezetdjének, Nagy
Zsuzsannanak a személyében a menekiiltprogram 11j vezetdt kapott, az atmeneti szallason pedig
az egyik szakmai vezetdi pozicidban tortént valtozas: Bércesi Ildiko helyére Mozsik Katalin

kollégank érkezett. Az azodta eltelt félévben igyeksziink Ujra szervezni az atmeneti szallos
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szolgaltatas teamjeit, szakmai munkajat és belsé viszonyait. Annak ellenére, hogy sikerrel
atvészeltiik a menekiilt program elinditasanak masfél éves iddszakat, és két vezetd részleges,
(s6t Rész Levente esetében idordl-idore gyakorlatilag teljes) tavollétét, a team belsd
dinamikajdban maig van hatasa a korabbi kényszert kintlévéségnek.

A menekiilt szallas vezetésének a leadasa, egy szakmai vezetd tavozasa és érkezése mellett
tovabbi személyi valtozasok is torténtek az év sordn. A szocidlis munkas stab két tagja a
BMSZKI-n beliil vallalt mas feladatot: Kiss Szilvia kollégank vezetdi kinevezést nyert a
Csaldadok Atmeneti Otthonaba, Naszvadi Réka pedig a BMSZKI allaskeresd irodajaba kérte
athelyezését. A két megiiresedd poziciot palyazat utjan toltottiik be. Egy munkatarsunk anyai
oromok elé néz és tartds tappénzre ment, igy ujabb palyazati kiirasa valt sziikségessé: ez a
pozicid 2024 januarjaban keriilt betoltésre. Fentiekbdl talan kitlinik, hogy az év nagy részében
a 10 szocialis munkatarsi allas koziil csak 9 volt betdltve, ami az esetszam novekedését, illetve
folyamatos bizonytalansagot is okozott a stabunkban. A személyi valtozasok nagy hatassal
voltak a team dinamikajara, amelynek felallasa és mikodése a mai napig forrja magat, maig
vannak formalddasban 1évo szerepek és iranyvonalak, amik atalakuloban vannak. Ha ez a
sokféle dinamika megterheld is, bizunk abban, hogy egy olyan stabil vazra épiil, ahol alapvetd
értéket képvisel a kdzos tamogatd teammunka és az maga a stab. A Gyali Szall6 munkajaban
valds ethosza és gyakorlata van egymas tamogatasanak és kiegészitésének.

Szakmai teamiink bovelkedik a jo szakemberekben. Alapdiplomat tekintve szocialis munkas,
szocidlpedagogus, szociologus és geologus végzettségli munkatarsaink vannak. 3 kolléga
mesterképzéssel rendelkezik szociologia, szocidlpolitika, valamint szocidlis munka szakon, egy
doktori végzettséggel rendelkezd szociologus munkatarssal is biiszkélkedhetiink, egy kolléga
most végzi a szocialis munka mesterszakot, egy pedig masoddiplomas képzésen tanul szocialis
munkat. Tovéabbi egy kollégank idén fog végezni szupervizorként.

Belso képzéseket is sok munkatars végzett el tobbek kozott demencia, csoportdinamika, és az
Ebredések Alapitvany altal szervezett ,,esetmunka pszichiatriai betegekkel”, valamint a segité
munkaban hasznalt érzelemszabalyozas témakban.

A recepcio 12 allandé munkatarsbol all, amelyben az érettségi végzettség mellett két segitd
munkatars is szocidlis munkés diplomaval rendelkezik. A recepcié munkéjat két megbizasos
kolléga segiti alkalmanként.

A Gyali Atmeneti Szallasnak a 3 vezetén kiviil tehat 22 alland6 és 2 megbizasos munkatarsa
van a gondokon és a pénztarosunkon kiviil.

2023 decemberével megkezdtiik a team rendszer atalakitasat: a havi atlagosan 4 szerdai

teamnap egyikén Gn. nagyteamet tartunk a teljes segitdi €s szocidlis munkas stab részvételével,
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egy tovabbi szerdan a két esetkezeldi kisteam ko6zos szocialis munkas teamet tart, a fennmarado
két alkalommal pedig a két 5-5 fos kisteam kiilon, sajat korben teamel.

Az 6sz végén még egy ujitast eszkozoltiink: a teamnap kivételével minden munkanap reggel
9h-kor rovid, tervezetten féloras napkezdé teamet tart a szocialis munkas stab, melyre az aznapi
recepcids kollégak egyike is feljon. A napkezdd révid teamek fokuszaban a friss torténések, és
az azonnali operativ kérdések allnak, reményeink szerint ez a naponkénti forum segit abban,
hogy a szerdai teameken tobb id6 maradjon a tavlatos kérdésekre, és az érdemi

esetmegbeszélésre.
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3.C.) 1. MozsIK KATALIN — AZ UJ SZAKAMI VEZETO ELSO FELEVENEK TAPASZTALATAI

A szakmai team egy részének irdnyitasat 2023. augusztusdban vettem at Bércesi Ildiko
kollégandmtol. Szamomra nagy jelentdséggel birt, hogy a BMSZKI-ban toltott 17 év
esetkezelOi tapasztalatait, valamint képzéseimben megélt fejlodéseket kamatoztatni tudjam egy
altalam jol ismert terepen. Bar felkésziilten érkeztem a szakmai munkat illetéen, mégis a napi
nehézségeink és az ligyfélkor teljes atalakulasa - be kell valljam - igencsak megleptek. Az
igyfélkor, akikkel évekkel ezeldtt dolgoztam teljesen megvaltozott. Az itt lako emberek
atlagéletkorukat tekintve is mar az 58 év fel¢ kozelitenek, egészségiigyi és mentalis allapotukat
tekintve is gyakoribbak a hirtelen és nagy mélyrepiilések, ahol elsédleges cél a tartos apolast
nyQjtd intézménybe valo delegalas, vagy egy olyan intézmény talalasa, ahol legalabb napi 8
oraban rendelkezésre all az apold személyzet. Ebben a kihivasokkal teli munkéban a Gyali
Atmeneti  Szallo szakmai teamje mind szakmailag, mind empatikus hozzaallasaval
majdhogynem természetfeletti dolgokat visz véghez.

Fontossa valt, hogy uj alapvet6 protokollhelyzeteket és teenddket beszEljiink at tapasztalataink
szerint és igényiink van, hogy egy 0j szakmai program mentén 1j, és egyértelmil irdnyelvek
keriiljenek atbeszélésre szamos témaban. Amellett, hogy alapvetd igény, hogy munkankban
kovetkezetesek legylink, nem lehet elmenni azok mellett a mostanaban egyre gyakrabban
felmeriild, nehezitett esetek mellett, melyekben a leirt programok és protokollok mellett, vagy
azoknal sokkal inkdbb az egyéni sziikségleteket és koriilmények kell mérlegelniink. Sokszor az
a benyomasunk, hogy a széllora delegalt ligyfelek elsdsorban azért keriilnek hozzank, mert a
felvételi csoport - érhetd kényszerliségbdl, egyéb lehetdségek hijan - akadalymentes
intézményként definial benniinket, pusztan a lift megléte miatt. A szallo elhelyezkedése €s
felépitése mindekozben problémads, hiszen az éplilet javarészben nem akadalymentes,
megkozelithetdségiink a szallo eldtt huzodo kétszer kétsavos gyorsforgalmi ut miatt ugyancsak
nehézkes. A szallo kornyezetében semmilyen varosi infrastruktira nincs, bolt, gydgyszertar
csak a szomszédos, de 1dds, vagy mozgasaban akadalyozott ligyfeleink szdmara igy is tavoli
Jozsef Attila Lakotelepen talalhato.

Az itt felvazolt helyzetben mégis azt gondolom, hogy a felkésziilt munkatarsak, valamint
tarsintézményeinkben dolgozé kollégaink a lehetd legnagyobb empatiaval és segitOkészséggel
tamogatjak egymas munkajat. Mégis sokszor felmeriilnek benniink eszkoztarunk és

lehet6ségeink hianyossagai, valamint a szakmai program tjragondolasanak a sziiksége.
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3. D.) ALAPELLATASON KIiVULI SZOLGALTATASOK, PROGRAMOK

3.D.) 1. FEJLESZTO FOGLALKOZTATAS ES KOZFOGLALKOZTATAS

Gyebroczki Erika szocialis munkatars 6sszefoglaldja

2023 - ban a Gyali Atmeneti Szallon 14 5 vett részt fejleszté foglalkoztatisban. A 1étszamot
illetéen ez az év is sikeresnek nevezheto, hiszen lakoinknak munkat tudtunk biztositani, illetve
mas telephelyekkel és szervezetekkel is biztositva volt a jo egyiittmikodés. A 14 0
foglalkoztatott koziil 8 6 mar 2022-ben is veliink dolgozott. Az év soran két f6t6l megvaltunk,
nem lett meghosszabbitva a szerzédésiik. Nagy 6rom volt viszont, hogy lettek Gjabb lelkes
jelentkezdk kiillonb6zé munkakra.

2023. marciusatol egy f6 a nyilt munkaerépiacon is kiprobalhatta magat, ami sikeresnek
bizonyult, azéta is a valasztott munkahelyen dolgozik.

Ujabb egy f6 a BMSZKI fejlesztd foglakoztatasabol keriilt at a Budapest Esély Nonprofit Kft.
kozfoglalkoztatasi programjaba, de ugyanugy a helyi mosodaban dolgozik. Intézményen kiviil
a Budapest Esély fejlesztéseként egy f6 dolgozik jelenleg. Az év végére 4 o fejlesztd
foglalkoztatott dolgozott aktivan a szallon. Koziilik 2 6 a BMSZKI mas telephelyérdl / Vaci,
Alfoldi/ jart munkaba, 2 f6 pedig helyben lakoé tigyfél.

Szallonk 4 f6t delegalt mas telephelyre, kiillonb6z6 feladatokra. / Tablas, Konyves, Dozsa /

A fejlesztd foglalkoztatottak 2023-ban is tobbnyire a megszokott szolgaltatasokat nyujtottak:
konyvtar, mosokonyha mitkddtetése, kézbesités, az udvar rendben tartasa, valamint a [épcséhéz

takaritasa.

3.D.) 2. GONDOZASI FELADATOK A GYALI UTI SZALLASON

A Gyali uti szallas tigyfelei korében felmeriilé gondozési feladatokat a szocidlis munkatarsak
két segitd munkatarsunk, Liptai Bernadett és Sinka — Boroczky Katalin bevondsaval, veliik
egylttmikodve igyekeznek megszervezni, ellatni.

A Gyali ati szallason is - mas intézményekhez hasonléan - egyre gyakoribbak az olyan
helyzetek, amikor tigyfeleknek akar atmenetileg (pl. korhazi tartozkodas utan, betegség miatt),
akar huzamosabb ideig gondozasi sziikségletei meriilnek fel.

Egy ilyen helyzetben gondot jelenthet az iligyfél szdmara akar az étkezés megoldasa, vagy a
bevasarlas, gyogyszerkivaltas, az orvosi kontrollra eljutas, tovabba segitséget igényelhet a lakd

a személyi higiéné kapcsan is. Intézményiinkben Onellatd embereket fogadunk, de
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folyamatosan alkalmazkodnunk kellett és kell az 0jabb sziikségletekhez és ez megjelenik
fokozatosan az intézményi szolgaltatasokban is, tovabba a targyi koriilményekben is (pl.
zuhanyzoszékeket szereztiink be, tovabba fali kapaszkodokat fogunk felszereltetni a
vizesblokkokba).

Egyre tobb esetben jelent problémat iigyfeleknél a terapiakdvetés is, azaz hogy az ligyfél az
orvos utasitasait, az eldirt gyogyszeres terapiat betartja-e. Tobb tligyfeliink is segitséget,
szallitast igényel az orvosi vizsgalatokra vald eljutashoz, ami idé- és munkaerdigényes és
szervezeést, elokészitést igényel (ki fogja szallitani, kisérni az tigyfelet, az iigyfelet is fel kell
késziteni egy ilyen alkalomra — legyenek nala az iratok, orvosi beutald, megfelelé 61t6zékben
legyen, stb.), demens iigyfélnél pedig fokozottabban nehézséget jelent egy ilyen alkalom
lebonyolitasa. Mindezek Osszességében egy alapvetden onellato tigyfelek ellatasara alkalmas
intézményben szakmailag és szolgaltatasszervezési szempontbdl is 0j kihivasok elé allitjak a

munkatarsakat.

3.D.) 3. PSZICHIATERI TEVEKENYSEG A GYALI UTI SZALLASON

Kapusi — Hajnal Agnes és Kesz6cze — Toth Diana szocilis munkatérsak dsszefoglaldja

Pélyazati program keretén beliil dr. Bodrogi Andrea pszichiater biztositott rendelést ligyfeleink
szamara kétheti gyakorisaggal az az év elso felében. Tavalyi évben is két szocidlis munkatars
kollégank, Keszécze - Toth Diana és Kapusi - Hajnal Agnes segitette a doktorné munkajat
azzal, hogy eldkészitette a rendelést az iddpontfoglalasi rendszer miikddtetésével, tovabba
koordinécids feladatokat lattak el a rendelés gordiilekenysége érdekében.

Uj paciens esetén az volt a gyakorlat, hogy a szocialis munkas kollégak megkiildik az
esetleirdsokat a doktorndnek legkésdbb a rendelést megel6z6 napon, amelyeket a résztvevo
iigyfelek szocialis munkésai irnak €s tovabbitanak az asszisztencia felé.

A szocialis munkasok jelzése alapjan Excel tablazatban vezetjiik az idépontfoglalast. A
rendelés napjat megel6zden irdsban €s szdban is emlékeztetjiik az tigyfeleket a megjelenésre.
Az els6 beszélgetések alkalmaval bekisérjiik, bemutatjuk az tigyfelet és a doktornd rendelési
idejében is zajlik egy folyamatos kommunikacio; melyik tigyfélnél mit tapasztalt. El6fordul,
hogy mozgésaban akadalyozott ligyfél kap idOpontot, ilyen esetben segitséget nyujtunk a
lak6szobabol a rendeldig vald eljutasban.

Az elsd alkalmat kdvetden a doktornd mindenkit visszavar egy kontrollra, itt eléfordul némi
lemorzsolodas. Akkor nem javasolja a doktornd a folytatast, ha van mar egyiittmiikodés mas

pszichiaterrel, vagy csak gydgyszert szeretne az ligyfél feliratni.
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A rendelésen valo részvétel onkéntes, de javaslattételre lehetdsége van a kollégaknak. Az is
el6fordul, hogy a team javasolja a legalabb egyszeri megjelenést, felmérés szempontjabol. A
pszichiatriai indikacid felmérése mellett, jelentés az addiktologiai ellatdsba vald bevonas
mértéke és annak nyomon kovetése, segitése.

Nagy segitséget jelent az esetkezeld szocidlis munkasoknak, hogy a rendelés végén, illetve
szabad id6pontban egyeztetni tudunk/tudnak a doktorndvel az tlgyfelek allapotaval
kapcsolatban. Az els6 félévben tapasztalati szakértd is segittette a doktorné munk4ajat, jelenleg

egyediil viszi Andrea a rendeléseket. 2023-ban 40 tigyfél vett részt a rendelésen.

3.D.) 4. PSZICHOLOGUS A GYALI UTI SZALLASON

Csafordi Krisztina pszichologus 6sszefoglaloja

2023-ban 29 személy vette igénybe a pszichologiai tandcsadast, mely az intézményben
csiitortoki napokon elérheto.
A megkeresések oka elsdsorban a lakhatdsi nehézségekkel 0Osszefiiggd krizis, tovabba
parkapcsolati-, és munkahelyi elakadas volt. Az iilések soran hangsulyos az tigyfelek érzelmi
kifejezd-, asszertiv készségének fejlesztése, ugyanakkor a multbeli veszteségek és traumak
feldolgozasaban is gyakran kérnek segitséget. Az intézményben kétagyas szobakban élnek a
lakok, igy a tandcsadés fokuszaban sokszor all a szobatarssal valo konfliktusoldas.
A pszichologiai konzultaciok esetenként diagnosztikai munkaval is kiegésziilnek, amely segiti
a pontos diagndzis meghatarozasat, igy a tanacsadast céljainak és eszkozeinek kivalasztasdhoz
is hozzajarul.
Az intézményben végzett pszichologusi tevékenység fontos része tovabba a szocialis munkas
kollégéakkal és a iigyfeliinket kezeld pszichiater szakorvossal valé folyamatos kapcsolattartas
és konzultacio.
3.D.) 5 TOVABBI SZOLGALTATASOK

e heti két 6rdban van orvosi rendelés a szallon a mozgdorvosi szolgalat keretén beliil;

e meleg ételhez jutds biztositasa az RSZTOP programon keresztiil és az Etelt az

Eletért Alapitvany altal;
e konyvtarhasznalat;
e _butik”: lakoink az érkezett adomanyokbol (ruhdk, cipdk, edények stb.) ezen
szolgaltatas keretén beliil kulturalt modon tudnak ruhakat valogatni és probalni;

e kozOsségi tér az aulaban: igyeksziink szépiteni, fejleszteni
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3.D.) 6. KOZOSSEGI PROGRAMOK

2023-ban tobb kozosségi programot is meg tudtunk valdsitani. Farsangi, piinkosdi, sziireti és a
karacsonyi (vendéglatassal egybekotott) k6zosségi programjainkon sok lakonk részt vett.
Tobb lakonk megtekinthette a Valahol Europaban c. musicalt, valamint allatkerti kirandulason
is részt vehettek. Egyik munkatarsunk heti kétszer vetit filmeket lakdinknak a Gyali Filmes
Esték program keretében.

2023-ban indult Jaték-klub programunk, melyen lakoink tarsasjatékokkal, sakkal, kreativ
tevékenységekkel kapcsolodhatnak ki.

A karacsonyhoz kozeledve, Kustan Adam blues zenész adott felejthetetlen koncertet
lakoéinknak, a karacsonyi tinnepségen pedig paratlan ¢lményt szereztek a menekiilt szallason
laké gyermekek és az ott dolgozé munkatarsak misorukkal, valamit a Szabolcsi Bence

zeneiskola novendékei is kamarakoncertet adtak.

3.D.) 7. SZOLGALTATASOKHOZ TORTENO HOZZAFERES ELOSEGITESE

Az utcan él6k befogadasa: A Gyali uti szallora 2023-ban a bekoltozott lakok 16 % - a érkezett

kozteriiletrdl. Az ¢ esetiikben is a FET-en keresztiil torténik a felvétel. A koztertiletrdl érkezo
igyfelek kapcsan a szolgaltatasokhoz hozzaférést tobbféle modon tudjuk eldsegiteni. Van mod
arra, hogy az 0j bekoltozd6 megnézhesse a szallot vagy akdr egy lakoszobat is, mieldtt
bekoltozik. A bekoltozéskor megadjuk a sziikséges tdjékoztatast az intézményi
szolgaltatasokrdl. A jogszabaly altal lehetdvé tett téritési dijkedvezmény a kezdeti honapokban
segitséget jelenthet. A bekdltdzéskor sziikség esetén tudunk segiteni tisztalkodasi eszkozokkel,
konzervvel.

Biztonsagos, befogadé légkdér: A munkatarsak az {ligyfelekkel valé kapcsolat sordn

odafordulo, empatikus hozzaallassal igyekeznek megteremteni a biztonsagos, befogado 1€gkort.
Lakotarsak kozott eléfordulhatnak konfliktusok, akar egymassal nem egyiitt lako tigyfelek
kozott is, és ha egymassal nem tudjdk ezeket a helyzeteket békésen rendezni, akkor a
kollégaknak sziikséges kozbeavatkozni.

Munkatarsaink szakképzettek, azon tudas birtokdban végzik munkajukat, mely lehetové teszi
szamukra, hogy akar koran felismerjék a konfliktus veszélyével jaro helyzeteket, azokat meg
tudjak akar el6zni

Sok esetben lehetdséget biztositottunk eddig is arra, hogy Osszeférhetetlen lakok

szétkoltozhessenek, illetve egymast megértd, ismerd lakok kérésre 6sszekdltozhessenek.
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Konfliktusok esetén a szakmai munkatarsak sok eszkozzel dolgoznak a lakok békés
egyiittélésének eldsegitése érdekében. Ehhez a munkatarsak figyelme, érzékenysége, gyors
reagalésa, az egyes helyzetek megbeszélése nélkiilozhetetlen, sok - sok munka eredménye az,
hogy a nagyobb nézeteltéréseket, konfliktusokat meg tudjuk el6zni

A tavalyi évben vezettiik be azt, hogy az 01j bekdltézok a bekoltozést kovetden részt vesznek
egy rovidebb beszélgetésen az ellatasi egységvezetovel. Ezen az alkalmon tajékoztatast kapnak

néhany az intézmény mitkddésével kapcsolatos kérdésben és a bekoltozo is feltehet kérdéseket.

3.D.) 8. PEDAGOGUS ES NOVERSZALLO

Mihokné Vincze Eva szocidlis munkatars 0sszefoglaloja

Munkasszallonkon 58 kétdgyas szobdban nyUjtunk széllast, 2023-ban 77 szerzédéssel
rendelkezd lakonk volt.

A munkésszallason laké tigyfeleink nagy része a hajléktalanellatasbol koltozott be. Sokan
csaladi tamogato kapcsolatok nélkiil élnek, igy csak mi tudunk segitségiikre lenni.

Folytatodik az a tendencia, miszerint a lakok egészségi allapota egyre rosszabb képet mutat,
figyelmet kell forditanunk arra, hogy hozzajussanak a sziikséges egészségiigyi ellatdsokhoz.
Probaljuk bevonni dket a kozdsségi programjainkba is, harcolunk az elmaganyosodasuk ellen.
A munkdésszallason lako6 iigyfeleink részére is segitséget kell nyujtanunk az életkoruknak,

egészségi allapotuknak megfeleld elhelyezési megoldasok tigyintézésében.

C.) SZAKMAI TEAM, BELSO ES KULSO EGYUTTMUKODESEK, KAPCSOLATOK

A BMSZKI- n beliili tobbi ellatasi egységgel torténé egyiittmiikodés tobbféle formaban van
jelen az intézmény életében. A tobbi ellatasi egység vezetdivel lehetdséglink van a vezetdi
értekezleteken, szakmai vezetdi értekezleteken taldlkozni, tapasztalatokat, problémakat
megosztani, atbesz€lni, az egylittmiikodést tovabba mélyiteni tudjak az intézménylatogatasok,
tovabba egy-egy eset kapcsan elhelyezési, athelyezési ligyeknek az atgondoldsa, annak

megélése, hogy sokszor egymasra timaszkodhatunk.

A kovetkezo intézményekkel, szervekkel miikodiink egyiitt:
Févarosi Idések Otthonai, tovabba Felvételt E16készitd Csoport; Budapesti korhazak osztalyai,
kezelGorvosok, tovabba korhazi szocialis munkasok; IX. keriileti tiidGsziiré és tiidédgondozo

allomas; haziorvosok, szakrendelOk; gydmhivatalok; gondnokok; Magyar Maltai
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Szeretetszolgalat Fert6tlenitd Fiirdd Allomas; csaladsegité szolgalatok; kormanyhivatalok; mas
hajléktalanellaté szervezetek (pl. Baptista Szeretetszolgalat, Maltai Szeretetszolgalat);
Budapest Esély Nonprofit Kft; Motivacio Alapitvany; dnkormanyzatok hagyatéki tigyekkel
foglalkozé osztalyai; végrehajtok; csaladok atmeneti otthonai; védondk; bilintetésvégrehajtasi
intézmények, partfogd feliigyelok, kirendelt védok tigyvédek; munkaiigyi kozpontok;
Rehabilitaciés Szakigazgatdsi Szerv; Etelt az Eletért Alapitvany; NANE; munkasszallok;
Renddrség; Kormanyhivatal Népegészségiigyi Osztalya

Emlitett intézményekkel, szervekkel valtozo gyakorisagh az egyiittmikddésiink, az egyes

igyek jellegétol fiigg.

D.) A 2024. EVRE VONATKOZO MUNKATERYV ES SZAKMAI ELKEPZELESEK

A 2024- es évre vonatkoz6 elképzeléseink kozott kiemelt helyet foglal el ligyfeleink szamara
magas szinvonali szakmai segitségnyujtas biztositasa mellett a megfeleld targyi kdrnyezet
elérése.

Munkatarsaink szamara megtarté munkahelyi kdrnyezetet toreksziink teremteni egy tdmogato,
a fejlodést eldsegitd szakmai team miikddtetésével, tovabba azzal, hogy az egyéni fejlddést
lehetové tevo képzéseken vald részvételt is elOsegitjiik. Turbulens, szdmos valtozast ¢és
jellegében 11 helyzeteket felvonultatd éveken vagyunk tal: szeretnénk bejaratni egy minden
kollégank javat szolgdld teamrendszert, szeretnénk, ha minden munkatarsunk biztonsagos,

megtartd szakmai kdzegként tekintete a Gyali Szallasra.

Idds — ¢€s beteg ligyfeleink ellatdsa folyamatos kihivast jelent szamunkra. Célunk, hogy minél
tobbféle segitségformahoz hozzajuttathassuk ezen iigyfeleket, melyek egyrészt a szallon toltott
1d6 alatt jelentenek tdmogatast a résziikre, masrészt a tovabbi elhelyezésiik megoldasahoz segiti
Oket hozza. Az ezzel kapcsolatos nehézségek, a megoldasok lehetdségei rendszeres témai a
szakmai teameknek ¢és a 2024-es évre is azt tervezziik, hogy tovabbgondoljuk ezeket a
kérdéseket. 2023-ban vendégiil lattuk a Szabolcs utcai intézmény vezetd kollégait is, akik a
demencia témakorében osztottdk meg tuddsukat, tapasztalataikat a szocialis munkatars
kollégéakkal. Hasonlo6 alkalmat a segitd kollégék szamara is szeretnénk szervezni.

Ahhoz, hogy az atmeneti széallasok, vagy akar a BMSZKI egésze érdemi segitséget tudjon
nyujtani @ megvaltozott ligyfélkor tamogatadsaban, fontosnak érezziik a terepmunka mentén
kialakitott szempontjainkat, kérdéseinket tovabbitsuk a felsGvezetés felé, a szervet belsd

forumain képviseljiik ezeket az ,,elsé vonalbdl” szarmazo informacidkat.
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A targyi koriilményeken szeretnénk javitani a zuhanyzokban fali kapaszkodok felszerelésével.
Szeretnénk a kapcsolattartd szobat felujitani, visszaadni az atmeneti szallas lakonak
kapcsolattartas céljara. Szeretnénk a kdzosségi helyiségeinket tovabbfejleszteni.

2023-ban az esdstrang-csere miatt kibontott falrészeket helyreallitottak, ezt kovetéen ismét
hasznalatba tudtuk venni a ,,butik” és a konyvtar korabbi helyiségeit. A konditermet is érintette
a strang-csere, a helyiség mar hasznalhatd, azonban az edzégépek nagy része mar annyira
elhasznalodott, hogy helyettiik sziikség lesz tjabb gépeket beszerezniink. Ehhez probalunk
majd tdmogatdkat szerezni.

A korabban eseti vendégszobaként, majd a Covid jarvany idészakaban elkiilonitoként hasznalt
szobdkat bizonyos feltjitasi munkak, batorcserék utan hosszu tdvon hasznalhaté munkésszallos

szobakként szeretnénk hasznalni.

Intézményi szinten az egyéni esetmunka mellett kiemelten fontos az ott dolgozo egész stab
jolléte, akik rendszerszinten hatnak az atmeneti szallon lako ligyfelekre is. A szallo
miikodtetésének ¢és feladatainak ellatdsdhoz kozos egyiitt gondolkodas és magas foku
hatékonysag sziikséges. Fontos, hogy szamitani lehessen a kollégdkra és a vezetdkre is
egyarant.

Cél, hogy az Osszes munkatars erésforrasai lathatova és egymas szamara is ismeretekké
véljanak, és olyan teammunkara torekedjenek, amelyben a szakmai iranyvonalak egyfelé
tartanak, ahol a célok és igények mentén az ellatas minésége pozitiv iranyba fejlédik.

A teamépitést tovabbra is fontos feladat, tekintettel arra, hogy mind a vezetdségben, mind a
szakmai teamben torténtek valtozasok, valamint ezek az alkalmak egyéb szempontokbdl is
nagyon fontos rekreaciés lehetoségeket adnak a kollégaknak. Ennek fontos része az is, hogy
a recepcids — segitdi €s a szocialis munkatarsi stadb kozeledni tudjon egymashoz, mod és
lehet6ség nyiljon egymas jobb megértésére, a kozos gondolkodasra. Ezek az alkalmak
segitenek, hogy a kollégak megismerjék egymast mas oldalrol is, konnyebben egymasra
hangolddjanak, a felmeriilt fesziiltségeket, problémaékat kimondjak, és kozds megoldast
talaljanak ré, igy az egész csapat hatékonysaga nagyon sokat tud fejlédni. Oldott keretek kozott
J6 hangulatban segit elmélyiteni kapcsolatokat, athidalni az esetleges problémakat.

Tovabba lényeges szerepe van mind az esetkezel6k, mind a recepcidsok esetében a
szupervizionak, amelyet az esetkezelOk teljes 1étszammal, de a recepcio is nagy létszamban

igénybe vesz.
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Fontos feladat a rendszeres és kiszamithato esetmegbeszélések megtartasa, amely segitséget
nyujtanak az esetkezelés ujragondolésaban, akéar egy elakadés feldolgozasdban, Uj stratégia
kidolgozasat teszik lehetove.

Tervezziik, hogy az intézménylatogatasokat szerveziink, hogy szorosabb legyen az
egyiittmiikodés és személyesebb kapcsolatot tartsunk olyan intézményekkel, amikben
kigondozasi lehetéségekben gondolkodhatunk, valamint szakmai tapasztalatokat
cseréljiink az ott dolgozo kollégakkal.

A B épiilet 5. emeletének, az un. védett szintnek a problematikaja mar intézményi szinten
vellink van, ezért az intézmény szakmai programjanak, eszkoztaranak, és szakmai stabjanak
ujragondolasa is sziikségessé valik, tovabba lehetnek olyan helyzetek, amikor anomalias
esetekben felsdvezetdi allasfoglaldsokra is sziikség lehet és esetkonferencidk megtartasa is

indokoltta valik.

Budapest, 2024. februar 23.

dr. Pohlné dr. Orosz Agnes, Mozsik Katalin, Rész Levente
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1.

sz. melléklet — kérdoiv az idos, és vagy betegséggel €16 ligyfelek felmérése a Gyali

Szallas 2023 évi beszamoldjahoz

Az adatfelvételhez érdemes el6venni a 2023-as ligyfeleid névsorat.

1 Kolléga neve

2 Heti hany draban dolgozol esetkezel6 szocidlis munkatarsként?

3 Hany tgyfeled volt 2023 évben?

4 Ezek koziil hany olyan Ugyfeled volt a 2023-as évben, akik életkoruk,
egészséglgyi allapotuk vagy pszichiatriai statuszuk miatt az atlagosnal t6bb
id6t, nagyobb figyelmet kivantak t6led a munka soran?

5 Hany tgyfeled volt barmilyen okbdl kérhazban 2023 évben?

6 Hany Ugyfeled volt legaldbb egy hétig tarté kezelésen, vagy legalabb 2
alkalommal kérhdzban 2023 év soran?

7 A 2023 évben gondozott tgyfeleid koziil hany szenvedett valamilyen krénikus
betegségben? (Krdnikus betegség: huzamos ideig fennall, rendszeresen
gyogyszerszedést / orvosi kontrollt igényel. Szervi, pszichiatriai, addiktoldgiai
természetl betegségekre egyarant gondolunk.)

8 A 2023 évben gondozott ligyfeleid kéziil hanyrél gondolod, hogy az EU
helyzetiik szervezte / hatdrozta meg legjobban a gondozasukat? (Ertsd: akinél
ezzel a kérdéssel érezhetGen tobbet kellett foglalkozni, mint a lakhatasi,
munkaerdépiaci, kapcsolati problémakkal.)

9 Megitélésed szerint 2023-as ligyfeleid kozil hanyan kiizdottek felismerhet6
mértékben demencidval?

10 Megitélésed szerint 2023-as lgyfeleid kozll hanyan érintettek valamilyen
pszichiatriai betegség kapcsan?

11 Megitélésed szerint 2023-as lgyfeleid kozll hanyan érintettek valamilyen
addikcié kapcsan?

12 2023-as ugyfeleid kozil hanyan éInek valamilyen (mozgdsszervi, érzékszervi
vagy értelmi) fogyatékossaggal? (Fogyatékossag: generdlisan nem
gyogyithatd, velesziiletett, vagy baleset/betegség mentén kialakuld altalanos
allapot.)

13 2023-as Ugyfeleid kozil hany ugyfeledrél gondolod, hogy az Onellatasi
képesége leirhatdan csokkent? Az 6nellatdsi képesség csokkenése alatt az
értendd, hogy a hétkdznapi életét fenntartd teenddk vitelére (pl. vasarlas,
gybgyszertar, f6zés, stb.) fizikailag nem képes, és/vagy sajat tgyei intézésére
onalléan nem alkalmas?

14 Jelen pillanatban — a kérdezés napjan - hany tigyfeled van?
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15

Kozullk hanyat sorolsz a fenti - 13. kérdésben leirt - kategériaba?

16

Hany olyan lgyfeled volt 2023-ban, akiket az év sordn személyesen kellett
kisérned valahovd (pl.: orvoshoz, hivatalba), vagy akinek az ilyen tipusu
kisérését meg kellett szervezned?

17

Hany olyan Ugyfeled volt 2023-ban, akikkel valamilyen okbdl hetente
atlagosan legalabb 2 alkalommal kellett talalkoznod?

18

A 17. pontban 6sszesitett tgyfelek krében becslésed szerint mennyi volt az
egy ugyfélre forditott heti atlagos gondozasi id6? (6raban)

19

Ha a 17. pontban Osszesitett tgyfelek kdrét nézed, becslésed szerint mennyi
volt az egy lgyfélre jutd legmagasabb heti atlag gondozasi id6? (Ertelem
szerint a legnehezebb/legterhesebb eseted heti dtlagos gondozdsi igényére
gondolunk.) (6raban)

20

Hany lezart gondozasod volt 2023-ban?

21

Ezek kozil hany lgyfél tovabbléptetésében volt meghatdrozd szerepe az
egészégiigyi helyzetnek? (Ertve ezalatt: EU profilt intézménybe ment tovabb
— szocialis otthon, kérhaz, Szabolcs u., ldbadozd, stb. — vagy akiknél
valamiképpen épp az EU helyzet nehezitette meg a tovabblépési utak
szervezését.)

22

A 2023-as lakéid kozil hany olyan Ugyfeled kerilt ,0nkéntes segit6”
szerepbe, azzal, hogy nagybeteg, Onelldtd képességeit elvesztsd
szobatars/lakotars gondozasi feladatai (pl. bevasarlas a masiknak, f6zés,
Oltoztetés, kisérés stb.) ra harultak?

23

Hany olyan tgyfeled volt 2023-ban, akinek mar be van adva az idGsotthoni
jelentkezése, vagy akivel elkezdtétek az ligyintézést?

24

2023-ban hany ugyfelednek csokkent és/vagy szlint meg a jovedelme
tényleges munkaképtelenség, vagy munkaképesség csokkenés miatt? (Tehat
nem motivalatlansag v. egyéb személyes okok, hanem fizikai allapotromlasa
miatt csokkent v. maradt el a munkabevétele.)

25

Hany olyan Ugyfeled volt 2023-ban, akikrél azt gondolod, hogy az 6ndllé
lakhatds lehet6sége, az ellatérendszerbdl vald tovabblépés egészségligyi
és/vagy életkori okokbdl lehetetlendl el?

26

2023-as ugyfeleid koziul hany lakddrél gondolod azt, hogy valéjaban egyéni
kondicioi miatt valdjaban nem alkalmas az dtmeneti szallds életre? (Azaz, ha
mindazon ismeretek birtokdban, melyekkel ma rendelkezel te felvételizetted
volna a FET-en, és fentiek ismeretében inkdbb elutasitottad volna a
jelentkezését)

27

Hany f6 hunyt el 2023-as Ugyfeleid kozil?
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27

Harom mondatban: mi okozza neked a legnagyobb nehézséget a valtozo lgyfélprofil
mentén, ill. ltaldnosan az id6s/beteg hajléktalan lakdink gondozasa kapcsan?
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sz. melléklet — Kollégaink valaszai az ,,idés, és vagy betegséggel €16 iigyfelek felmérése”

kérdoiv 27., kifejtos kérdésére

A jovedelemszerzo képesség elvesztése, a munkaerdpiaci inaktivva valas.

Az anyagi juttatasokra vald jogosultsag gyakori hianya.

A kezeltelen pszichiatriai €s addiktologiai beteg tigyfelek gondozasa.

Nincs megoldva a gondozasi igénnyel €16 tigyfelek gondozasa, ezt részleteiben mi
oldjuk meg, de a teljeskori gondozast nem tudjuk ellatni.

Nagyon jo6 az idésotthonba varakozok részére biztositott 2 éven tili hosszabbitasi
lehetdség, de az id6kozben legtobbszor sziikségessé valdo gondozashoz ezzel a plusz
idével sem jut hozza az lgyfél. Valamilyen athidald intézményi megoldas kéne az
atmeneti szallo és az iddsotthon koz¢.

A lakoknak gyakran az életkorral vagy egészségiigyi allapottal kapcsolatos
munkaerdpiaci inaktivitasuk miatt alacsony jovedelme

Sokuknal nettd apolasi igény meriil fel, melyhez inkabb korhazi kornyezet kéne, az
atmeneti szalldson mindez nem oldhaté meg.

Az érintett lakok sokszor tisztaban sincsenek romlé allapotuk anyagi terheivel.

Az elhelyezés kapcsan felmeriild kilatastalansag.

Az egyéni feleldsségek egyre nagyobb korének atvallalasa a képességromlds miatt (pl.
nekiink kell szamontartani, mikor fogy el a gyogyszer, mikor van az orvossal egyeztetett
iddpont, stb.

A tehetetlen félelem az allapotromlas kapcsan.

A gondozasi sziikséglettel rendelkezd - akar igy felvett - ligyfelek tovabb 1éptetése a
legnehezebb a szamomra. Azokrol beszélek, akik hozzank mar nem, a szocidlis otthonba
még nem valdk, mindekdzben nalunk laknak.

A FET-rol sokszor 0 Ft tényleges jovedelemmel érkeznek tligyfelek. Mindekozben a
klasszikus "régi" ligyfélkor, azaz a dolgoz6, megtakaritassal rendelkezd, aktiv ligyfelek
tovabblépése sem valik konnyebbé, az albérleti tovabblépés szinte teljesen megsziint.
Hogy az intézmény nincs erre felkésziilve, nincsenek segédeszkozok, akadalymentes
vizesblokk stb. Tapasztalatom szerint a lakok szégyellik az allapotromlast. Mivel nem
vagyok orvos, nem latok bele az ligyeikbe, nem latom tisztdn, mikor, hogy tudok
segiteni, nem tudom nyomon kdvetni, kit mikor milyen vizsgalatra kellene eljuttatnom,

nincs mivel eljuttatnom, nem akarok gyogyszerelni.
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A nehezen mozg6 lakok lényegében a szalld foglyai lesznek, mert tal messze van a
villamosmegallo, igy mentalis allapotuk vagy romlik vagy olyan extra figyelmet
igényelnek, amit nem tudok megadni nekik.

Sok laké egy komplex problémahalmazzal érkezik, melyben nem egyetlen
tipusprobléma (pl.: rossz egészségiigyi allapot, fliggdség, fogyatékossag, pszichiatriai
betegség stb.) van jelen, hanem egyidejlileg legaldbb harom, és igy keriilnek
krizishelyzetbe - nekem pedig ezt kéne orvosolnom.

Sok nagykorképes pszichiatriai beteg tigyfél is érkezik - esetiikben pedig a logika nem
sokat segit. Erdekes tendencia: hozzam egyre tobb friss statuszvesztd értelmiségi
érkezett az utobbi idében.

Az alacsony jovedelem.

A rossz és folyamatosan romlo egészségligyi allapot.

A betegségbelatas gyakori hidnyai és nehézségei.

A rossz egészségi allapotban 1évd és/vagy mozgasaban korlatozott ligyfelek felvétele
soran a legerdsebb érv, hogy van liftiink. A liften kiviil nem veszik figyelembe, hogy a
szallo elhelyezkedése nem alkalmas azon tligyfelek szamadra, akik nehezen kézlekednek
(nincs a kozelben bolt, orvosi rendeld, gydgyszertar), onellatdo képességiik hianyaban
sok esetben az esetkezeld kollégakra harul a gondozasi folyamat.

Nagyon sokan mar eleve jovedelem nélkiil érkeznek.

Sok tigyfélnek van gondozasi sziikséglete, amire nem vagyunk felkésziilve, és amiben
én személy szerint nem is szeretnék 0j ismeretekkel gazdagodni, mivel nem erre

szerzOodtem.
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